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KALENDARIUM
29 maj - " Skaantibiotika-
anvandningen minskas ytterligare
eller & den lagom nu?’
Programmet for varens
STRAMA-dag vander sig sarskilt
till forskrivare i den 6ppna varden
dér 80 procent av all antibiotika-
forskrivning sker. Se vidare pa
www.strama.org Anméan till:
kristina.lundh@smi.ki.se

TIPSET
- Nyadatafrdn IVA -STRAMA
ligger nu ute pa
http://e.lio.selivastramal

-> WHO Antimicrobial
Resistance Info Bank hittar du p&:
http://oms2.b3e.jussieu.fr/arinfoba
nk/

- CDC har lanserat en kampanj
for att forhindra antibiotika-
resistensi sjukvardsinrattningar.
Las om kampanjen pa
Www.strama.org

> STRAMA & ocksden
lokalavdelning till APUA;
Alliance for the Producent Use of
Antibiotics. APUA:s Newsletter
kan du till reducerat prisfagenom
att bli medlem i APUA Sweden
(300:-/ar). Skickadin anméalan till
kristina.lundh@smi.ki.se. Las mer
om APUA pawww.apua.org

- Panétet:

American Society for
Microbiology www.asmusa.org
- British Society for
Antimicrobial Therapy
www.bsac.uk

- Candian Committee on
Antibiotic Resistance www.ccar-
ccra.org/menu-d.htm

STRAMA-nyheter stélls samman
av Liselotte Hogberg, Eva
Melander, Kristina Lundh och
Otto Cars. Nyhetsbladet som &r
enbart elektroniskt, planeras att
utkommai slutet av manaden, 8
ggr/ar. Uppehall gorsunder
sommar och julméanad. Du &r
valkommen med tips pa nyheter,
aktiviteter etc till:
kristinalundh@smi .ki.se

Aktudlt nationdlt

Temadag "Hur  forebygger vi  spridning av
antibiotikaresistens i vardformer utanfér sukhus?”
STRAMA | samarbete med SMI, Sv Kommunforbundet,

Landstingsforbundet och Svensk Forening for Vardhygien
arrangerade 10 april en temadag under denna rubrik.
Temadagen var i forsta hand avsedd for personer med
medicinskt ansvar eller ledningsansvar for sérskilda
boendeformer. Narmare 200 personer deltog och gruppen
mediciniskt ansvarig skoterskor var i mgoritet. FOrutom
forelasare  fran  arrangorsorganisationerna  talade  ocksa
representanter fran Socialdepartementet och Socialstyrelsen.
Erfarenheter och fallbeskrivningar fran Stockholm, Goteborg
och Skane (se nedan) redovisades ocksd. Den avslutande
paneldiskussionen visade att det finns ett behov av klara
rekommendationer for det praktiska arbetet. Den
utvarderingsenkat som deltagarna fyllde i visade mycket hdga
omdomen och starka ¢nskemd om ytterligare tillfalen till
liknande temadagar. Ett referat fran dagen kommer i
Smittskyddsinstitutets tidning Smittskydd; majnumret.

¢

Kommuner kréver att ansvar for MRSA-smitta blir utrett

| slutet av sommaren 2001 upptécktes det pa demensboendet
Solhaga i Hoor att fem boende och fem anstéllda hade drabbats
av MRSA. Kommunen vande sig till infektionskliniken i hopp
om att kunna skicka de smittade dit. Man kunde emellertid inte
ta emot de MRSA-smittade pa infektionskliniken da dessa
skulle belagt fem platser under en lang tid. Kliniken skulle da
g kunnat hantera det sténdiga flodet av akutpatienter.
Kommunen fick istéllet hakvar de smittade pa demensboendet
vilket kréavde stora resurser bade ekonomiskt och
personalmassigt. | december 2001 anmélde den medicinskt
ansvariga gukskoterskan for demensboendet forekomsten av
smittan och situationen till Sociastyrelsen enligt Lex Maria,
med Onskemal om att Socialstyrelsen skall utreda de olika
vardgivarnas ansvar. En annan skansk kommun (Bjuv) skrev
till Sociastyrelsen i ett liknande drende. Dagens Medicin 5
mars, 2002 tema Infektion.

<>

Seminarium om ”Strategies for Research and Funding’
Antibiotikaresi stensprogrammet vid SMI inbjod nyligen till ett
seminarium under denna rubrik. Representanter for WHO och
EU informerade om antimikrobiell resistens och EU:s
forskningsstrategier avseende det 6:e ramprogrammet som
tacker perioden 2002-2006. | programmet avsatts 22 miljarder
till forskning som ror genomics och bioteknik varunder projekt
avseende antibiotikaresi sters sorteras. Antibiotikaresistens &r i
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det kommande ramprogrammet ett prioriterat omrade. EU-kommissionen uppmanar
intresserade forskargrupper att, fore ansokningsperioden, skicka in ”expressions of interest”.
Dessa kommer att rangordnas och utgéra eferens vid beddmning av projektansokningar.
Multidisiplinéra, ambititsa projekt med minst 3 deltagande léander kommer att prioriteras. De
network of excellence som omtalas ska ses som strukturbyggnader for projektens
genomfdérande och far g helt vara beroende av EU-medel utan maste ha en egen finansiering.
Déaremot ses ¢ som krav att nya organisationer byggs upp for projektledning, befintliga
starka organisationer garna med industriellt samarbete anses tillrackligt.
Pa motet redogjorde WHO:s representant for dokumentet “ Global Strategy for Containment
of Antimicrobial Resistance”. Ansvar for implementering av de aktiviteter som forordas
ligger pa medlemsstaterna. Mycket starka nationella insatser kommer andd, enligt WHO, inte
kunna |6sa problemet med antibiotikaresistens, hartill & vi beroende av att nya |&kemedel
utvecklas.

Aktudlt internationellt

Okad frekvens Staphylococcus aureus med nedsatt kanslighet for vancomycin i USA

En 6kande medvetenhet om risk for utveckling av vankomycin-resistens hos Staphylococcus
aureus da anvandningen av vankomycin okat pga den okande forekomsten av MRSA
foranledde att man 1999 genomforde en nationell undersokning i USA under en ettarsperiod
for att hitta S aureus med nedsatt kandighet for vankomycin. Man fann 19 patienter med S
aureus med nedsatt kandighet for vankomycin pa atta olika geografiska platser. |
motsvarande undersokning som genomfordes tva ar tidigare fann man gu patienter fran fyra
geografiska omraden med dessa bakterier. Forfattarna anser att denna okning foranleder en
fortsatt Overvakning for att upptacka dessa stammar. Emerg Infect Dis 2002;8(4):402-7

<>

Forekomst av MRSA hosindivider i fattiga delar av San Francisco

| en populations-baserad studie undersbkte man prevalensen av och riskfaktorer for
kolonisering av MRSA i nésan och jamfdrde molekylarbiologiskt de insamlade stammarna
med samtidigt insamlade kliniska MRSA-isolat. 833 individer fran San Franciscos fattiga
stadsdelar inkluderades. 22,8% av dessa individer var koloniserade med Saphylococcus
aureus, varav 12 % var methicillin-resistenta (n=23). Den totala prevalensen av MRSA i
undersokningen var 2,8 %. Signifikanta riskfaktorer var intraventst missbruk, tidigare
endokardit, och sukhusvistelse inom ett & fore undersokningen. Resistens mot andra
antibiotika an betalaktamantibiotika var ovanligt. 22 av de funna 23 MRSA-isolaten
matchade genotypiskt de kliniska MRSA-isolaten och 15 av dessa var identiska med hos
gukhuspatienter endemiska MRSA kloner. Forfattarna anser att det & sannolikt att dessa
”"samhdllsidentifierade” MRSA har forvarvats genom kontakt med sjukvérden. Clinical
Infectious Diseases 2002; 34:425-33

<>

Fortsatt 6kning av penicillin-resistenta pneumokocker hos barn i USA

| en amerikansk studie inkluderande 2498 barn med invasiv preumokocksjukdom okade
frekvensen pneumokocker med MIC>= 2,0 fran 4 % till 15 % fran 1993 till 1999. Resistens
mot ceftriaxone Okade fran 0,5 % till 2 % under samma period. 30-35 % av barnen erholl
antibiotika inom 30 dagar fore diagnos. Penicillin-resistenta pneumokocker hittades hos 37 %
av de som antibiotikabehandlats jamfort med enbart 17,5 % av barnen som inte hade erhdlit
ndgot antibiotikum under manaden fore diagnos. Pediatric Infectious Diseases Journal
2002;21:141-7
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Alarmerande hoga MRSA nivaer i Storbritannien och Sydeuropa

Data fran andra halvaret 2001 fran EARSS (European Antibiotic Resistance Surveillance
System) visar att de lagsta nivaerna av MRSA (methicillinresistenta Saphylococcus aureus)
fanns i de nordeuropeiska landerna med en frekvens pa runt 3%. | Grekland och Isragl var
déaremot 38,6% respektive 44,1 % av Saphylococcus aureus methicillinresistenta. Hogst
frekvens MRSA sags i Storbritannien (46,1%), dar man i borjan pa 1990-talet rapporterat
nivéer runt 1-3%. Man anser att spridning av de tva epidemiska MRSA-stammarna E-
MRSA-15 och EMRSA-16 stétt for en betydande andel av de tkade MRSA-nivaerna i
Storbritannien. Medscape 15 mars 2002

<>

Antibiotika hjélpte inte mot hjartsgukdom

Chlamydia pneumoniae har hittats i aderférkalkningsplack i blodkarl, och manga hjartsuka
har antikroppar mot bakterien. En forhoppning har varit att antibiotika skulle kunna
stabilisera placken och forhindra ytterligare hjartinfarkter. Tva nya studier som presenterades
pa kardiologikongressen ACC i Atlanta i mars 2002 tillbakavisar denna hypotes. | den ena
gavs azitromycin i fem dagar i samband med att patienterna 1&g inne pa gukhus for instabil
kéarlkramp. 1440 patienter randomiserades till antingen azitromycin eller placebo. Patienterna
foljdes upp under sex manader. Efter denna tid kunde man inte konstatera négra skillnader
mellan grupperna, vare sig i mortalitet, ny hjértinfarkt eller annan kardiovaskuldr handelse.
En mycket svag tendens till nytta kunde ses i borjan av uppf6jlningstiden, men den forsvann
helt efter sex manader. | den andra studien ingick 7700 patienter. | denna studie fick
patienterna azitromycin i tre dagar i samband med sukhusvistelsen for instabil kéarlkramp,
och dérefter en gang per vecka i sex manader. Patienterna foljdes upp under tva &. Man
kunde € heller har konstatera nagra skillnader mellan grupperna vad géllde de ovan ndmnda
parametrarna. Dagens Medicin 19/3 2002

<>

Riktlinjer for att kontrollera infektion med vancomycin-resistenta enter okocker behtvs
i Europa Infektioner med vancomycin-resistenta enterokocker (VRE) & endemiska pa
manga sjukhus i USA, men ovanliga i Europa. Ett utbrott pa ett sukhus i Utrecht i Holland
visar emellertid pa behovet av europeiska riktlinjer. Utbrottet kom under kontroll genom
strikta 5jukhushygieniska atgarder, men det innebar stora kostnader och begransade periodvis
nyintagningar pa sjukhuset samt elektiv kirurgi. Trots alla anstrangningar var utbrottet inte
under full kontroll forran efter drygt fyra manader. | USA konstruerades riktlinjer for att
begransa spridningen av VRE forst da det redan férekom en endemisk kolonisering pa manga
gukhus. Trots att dessa riktlinjer har visat sig effektiva for att kontrollera utbrott och minska
”endemiciteten” Okar incidensen av VRE. Man foreslar darfor ett europeiskt koncensus om
kontrollatgéarder och konstruktion av riktlinjer for hur man tar hand om ett sukhusutbrott
innan dessa bakterier blir endemiska i Europa. BMJ 2002; 324.666-8

<>

EU-férdag om forbud av antibiotika i djurfoder. EU-kommissionen [amnade i mars ett
forslag om fodertillsatser till EU-parlamentet och Minsterrédet. | 28 punkter anges skalen till
en ny forordning. Fordaget grundar sig i forsta hand pa att sakerstélla manniskors och djurs
hdlsa och innefattar ett godké&nnandeforfarande av fodertillsatser. Beddmningen av
anvandning foreslds goras av Europeiska myndigheten for livsmedelssikerhet medan
Kommissionen bor fa besuta om ev godkdnnande. Kommissionen foreslds ocksa fa
befogenheter att faststalla villkor for anvandning samt ett register for uppféljning. For




STRAMA-nytt mars/april 2002

www.strama.org

antimikrobiella tillvaxtbeframjande medel foreslas en utfasningsperiod och ett slutdatum
efter vilket ett forbud for all anvandning av sddana medel ska inforas. Hela dokumentet inkl
konsekvensanalys finns pa http: //eur opa.eu.int/eur-lex/sv/conVpdf/2002/sv_502PC0153.pdf

<>

Minskad Gveranvandning av antibiotika vid cystit med anvandning av test for bade
pyuri och nitrit Kanadensiska forskare har studerat en kohort med 231 kanadensiska
kvinnor som sokt distriktslkare for cystitsymtom. Alla genomgick klinisk beddmning och
urinstickor samt urinodling togs. 53,3 % av odlingarna var positiva, men lékarna skrev ut
antibiotika till 80,9 % av kvinnorna. 39,8 % av de som fick antibiotika hade negativ odling.
Hade antibiotika givits till kvinnor med klassiska cystitsymtom och pyuri hade andelen
behandlade med negativ odling minskat till 26,2 %, men farre kvinnor med bekréftad UVI
skulle fatt antibiotika omedelbart (66,4 % respektive 91,8 %). Om bade test for pyuri och
nitrittest anvants hade andelen behandlade med negativ odling minskat till 27,5 % och 81,3
% av kvinnorna med bekrdftad UVI hade fatt antibiotika direkt. Arch Intern Med
2002;162:600-5
<>

Valvald antibiotikabehandling efter diagnos och bakteriologiska fynd. En 12-punkts
prevalens studie asseende antibiotikaanvandning har genomforts pa Akers sukhus i Oslo
med malet att utvardera antibiotikabehandling i relation till diagnos och bakteriologiska fynd.
1096 av de 6588 (16,6%) patienterna anvande i snitt 1,25 antibiotikum var. Av dessa var 35
procent behandling for nosokomiala infektioner. Nedre luftvégsinfektioner och
urinvégsinfektioner stod for mer an hélften av al antibiotikaanvanding. Penicillin anvandes i
54 procent, cefalosporiner 9 och quinoloner 6 procent. Den ordinerade dagliga dosen for
penicillin var 23 ganger hogre @n den definierade dagliga dosen (DDD). Bakteriologiska
fynd fanns fran 929 av patienterna (85%). Foljsamheten till guidelines var > 90 procent och
var hogst i de fall da de bakteriologiska fynden var positiva. Bra folj samhet ledde till 1&gre
forekomst av antibiotikaanvandning och till smalspektrum antibiotika. Scand J Infect Dis
2002; 34:56-60.




