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Forsaljning efter region och lopande 12-manadersperiod. Recept per 1000 inv, JO1 exkl metenamin @
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Vasterbotten 6kade sin forsdljning mest med 7,1 % under den senaste 12-manadersperioden. 3 av 21 regioner ligger under 250-malet under denna period.



Recept pa antibiotika i Vasterbotten 2023 och 2024

2023 2024
Antal antibiotika recept totalt 64 257 70 261
varav fran primarvarden 37454 41 317
Antal personer som fatt antibiotika recept 34718 38 493
andel av befolkningen (%) 12,4% 13,8%
Antal recept perindivid 0,23 0,25
Kostnad totalt (msek) 14,1 15,5
varav regionkostnad (msek) 9,0 9,8
5,1 5,7

varav egenavgift (msek)
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Antalet antibiotikarecept per aldersklass i region
Vasterbotten 2024
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Antibiotikaforskrivning i Vasterbotten 2023
(recept/1000inv/ar)

Statistiken bygger pa recept som hamtats ut pa apotek av invanare i
Vasterbotten under 2024.

R Forskrivning fran egen halsocentral

N Forskrivning av andra till resp halsocentrals listade patienter

For nagra lakemedel (framst de med liten volym) kan det se ut som negativ forskrivning.
Det ser ut sa om halsocentralen har skrivit ut mer av lakemedlet till andra an
sina egna patienter an vad andra har skrivit ut till de egna patienter.



Antibiotika (exkl Hiprex) 2024 (recept/1000inv/dag)
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Fenoximetylpenicillin 2024 (recept/1000inv)
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Doxycyklin 2024 (recept/1000inv)
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Amoxicillin 2024 (recept/1000inv)
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Pivmecillinam 2024 (recept/1000inv)
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Nitrofurantoin 2024 (recept/1000inv)
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Ciprofloxacin 20024 (recept/1000inv)
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Flukloxacillin 2024 (recept/1000inv)
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Klindamycin 2024 (recept/1000inv)
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Beyfortus rekommenderas till
spadbarn

Publicerad 2025-03-17

NT-radet rekommenderar Beyfortus for prevention av RSV-infektion till
spadbarn som ar 0-3 manader gamla under RSV-sasong och till barn
under 12 manaders alder med tillstand som okar risken for allvarlig
RSV-infektion. Rekommendationen géller fran och med hésten 2025.

Respiratoriskt syncytialvirus (RS-virus) ar en vanlig orsak till dvre luftvagsinfektion och den
vanligaste orsaken till nedre luftvagsinfektion hos barn yngre an ett ar. Beyfortus innehaller
den monoklonala antikroppen nirsevimab som minskar risken att drabbas av allvarlig RSV-
sjukdom som kraver sjukhusvard. RSV upptrader varje ar som epidemier, framst under
vintersasongen. | Sverige startar epidemin vanligen under tidig vinter och pagar under flera

manader.

Slutenvardstrama
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Forebygg vardrelaterade infektioner — snart
dags for matningar

Kommunikation




m region e~
vasterbotten St
Smittskyddsenheten ral I Ia Vasterbotten

Samverkan mot antibiotikaresistens

Verksamhetsrapport Strama Vasterbotten 2024

Okande antibiotikaresistens beskrivs som ett av de stérsta hoten mot folkhslsan. Stramanitverket
bildades formellt 2011 som en frivillig sammanslutning av alla davarande landstings
Stramagrupper. Stramanétverket har som évergripande syfte att verka fér en rationell
antibiotikabehandling och mot 6kad antibiotikaresistens.

Sammanfattning av stramaaktiviteter, forskrivning och resistensldge 2024

Visterbotten har en lang historia av aktivt stramaarbete bade lokalt och nationellt och har under
manga ar haft lagst forskrivning av antibiotika i ppenvard i landet. Lokala stramagruppen har motts
vid fyra tillfdllen under &ret. Representationen fran olika verksamheter &r bred och
gruppensmedlemmar har ett hgt engagemang och drivkraft i fragan. Gemensamt ar dock faktumet
att det &r svart att hitta tid for stramaarbete. Natverket for likare med ansvar for sdrskilda boenden
for dldre (sdbo) har haft tre traffar.

Mycket glddjande kunde strama under 2024 med hjalp av ekonomiskt stdd fran producentobundna
lskemedelspengar genomfira en stramadag med fokus stramaarbete i primérvard. En givande dag
som vi hoppas kunna upprepa.

Primarvarden i Visterbotten klarar fortfarande det sk 250-malet, men under 2024 har 6kningen i
forskrivning varit storst | Vasterbotten sett till hela landet. Halsocentralerna i linet har med hjélp av
primérvardskvalitet utvirderat sin egen antibiotikaférskrivning och stramaordférande har erbjudit
teamsmote med vissa hélsocentraler for att mer i detalj kunna analysera deras forskrivningsmonster.
I slutenvarden har antibiotikaanvindningen dessvirre tkat nagot varje ar sedan 2020. (Se avsnitt 2.2)

Antibiotikaronder &r ett av malen i stramas 10-punktsprogram i sjukvarden mot antibiotikaresistens.
Antalet verksamheter dar antibiotikaronder genomférs har utdkats pa sjukhusen. Infér inférandet av
det nya journalsystemet Cosmic har Vardhygien och strama, tillsammans med Bl-teamet pa IT,
forberett datafléden och datalagring samt pdbérjat utveckling av den nya Antibiotikariknaren.
Antibiotikardknaren &r en applikation som méter antibiotikakonsumtion inom all somatisk slutenvard
i realtid.

Férekomsten av resistenta ESBL-producerande tarmbakterier, har dkat i linet under det gdngna aret.
Under 2024 var dven den férsta konstaterade smittspridningen av ESBLcarba inom varden i
Visterbotten ett faktum. Tack vare snabb insats fran vardhygien kring smittspérning kunde

renitenridninman cnabhht hanrfineae ach cbannae

Teamsytan/strama



Nyheter fran nationella stramanatverket

* Nationella riktlinjer for att bedoma pc allergi lanseras i april (i appen)
* En tabell med beslutstod ‘
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* Barndel lanseras i april o
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* Forandring i dosering vid nedsatt njurfunktion
* Tabellform i enlighet med stadieindelning fér av kronisk njursjukdom
* Dosering ska individanpassas-utifran infektionsfoci och agens som behandlas

STADIEINDELNING AV CKD
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https://janusmed.se/njurfunktion
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https://janusmed.se/njurfunktion

Strategiskt arbete-Antibiotikasmart Sverige

* VGR har stramaquiz
* Anvands av flera regioner i stramaarbete primarvard

* Antibiotikasmarta kliniker (inte hela sjukhus)

» VGR har dven en interaktiv stramautbildning for sjukskéterskor
* Infér hostens stramautbildning-ssk profil ?

Strama
Vill din verksamhet bli antibiotikasmart?
Sa har gar det till - fran kontakt till diplomering. \ Bate
2
N/ i
o O o

an

Stramas 10-punktsprogram

i praktiken - snbiotikasmarts tips 1 aig
s0m arbetar pd sjukhus
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St ra m a 2025-02

Mykoplasma vintern 2024-2025

Akut bronkit och pneumoni orsakad av Mycoplasma pneumoniae

Under hdsten och vintern 2024-2025 har det varit en stémre spridning av Mycoplasma pneumoniae an
under ett normalar. De flesta som insjuknar far en lindrig infektion men eftersom smittspridningen ar
stor har dven nagra patienter beh&vt vard pa sjukhus. Smittspridning &r vanligare hos bam och unga
vuxna, dn hos aldre.

De flesta som smittas med M. pneumoniae far lindriga férkylningssymtom med eller utan hosta. Vid
akut bronkit kan hostan vara besvarlig och langdragen. Patienten har séllan feber men kan vara trott
da hostan kan stéra somnen. Infektionen r oftast sjalviakande. Det ar viktigt att ge patienten
information om att hostan kan bli langdragen. Hostddmpande kan lindra besvaren hos en del och kan
anvandas vid behov, men brist pa studier gir att evidensen ar oklar. Antibiotika bér alltid undvikas vid
akut bronkit oavsett genes. Antibiotika efter flera veckors hosta har ingen effekt &ven om den &r
orsakad av M. pneumoniae.

Handlaggning

| primé&rvarden dr det anamnes, epidemioclogiskt lage och klinisk bedémning som ligger till grund f&r
bedémning. Ytterligare utredning behtvs séllan och endast vid enstaka fall behéver lungréntgen
dvervagas.

Ett positivt PCR-test for M. pneumoniae sager inte nagot om férekomsten av en eventuell pneumoni. |
primarvarden kan prov fér PCR vara indicerat vid klinisk pneumoni om behov finns att faststalla
eticlogisk genes och fa vagledning vid val av antibictika. Tillgang till PCR varierar, sa aven
kostnaderna for provet.

Vid behov av sjukhusvard bér mikrobiologisk pavisad etiologi vagleda val av behandling.
Antibiotika

Vid stallningstagande till behandling bér dven patientens alder vagas in. Om beddmningen &r att en
yngre patient har en mykoplasmapneumeni bér behandling med antibictika initieras. Forstahandsval &r
da doxycyklin eller erytromycin.

Vid misstanke om pneumoni hos Gvriga ska man ta stéllning till pneumokocker som etiologisk genes
eftersom pneumokocker oftare ger att allvarligt férlopp. Hos dessa patienter &r fenoximetylpenicillin
(PcV) forstahandsval.

Myttan av antibictikabehandling vid atypisk pneumoni &r inte lika val dokumenterad som vid typisk
pneumoni, varfor rutinmassig tackning av M. pneumoniae inte behdvs.

Nyinskrivna patienter med mykoplasma @

Genomsnitt per dag for nya patienter med mykoplasma som skrivits in i slutenvard relaterat fill
befolkningsmangd, uppdelat pa senaste aret och sedan 2015. Nagra regioner har exkluderats pa
grund av inaktuell data, se info-i.

IMattenhet: Antal per 100 000 invanare (antal)

____________ -

1
]

____________ c |

Visa tabell B} Ladda ner 3
Antal per 100 000

0.4

03
0.25

02

0.1
0,05

0
2024-02-06 2024-03-31 2024-05-24 2024-07-17 2024-09-09 2024-11-02 2024-12-26

Kalla: Patientregistret (veckorapportering)
Uppdaterad 2025-02-27

httns://strama se/wbp-content/unloads/2025/02/Mvkoblasma-vintern-2024-2025 ondf


https://strama.se/wp-content/uploads/2025/02/Mykoplasma-vintern-2024-2025.pdf

Strama-Norrlandslanen

* Uppstartsmote 25-03-20
e Utbyte av erfarenheter-samarbete
* Gemensam Teamsyta




Friskare forskola

systematiskt arbetssatt kring hygien,
smitta och infektioner i forskola.

| Vasterbotten har hela 13 forskolor
(av totalt 35 i hela Sverige) deltagit i A Oy ——
projektet. = WS B | hygienarbete med




Utbildningar

Stramadagen 29 april 2025

Datum: 29 april 2025, ca kl. 09.30-16.30
Plats: Elite Palace Hotel, Stockholm.

Innehall

Som tidigare &r kommer programmet att innehalla presentationer och aktuella &mnen kopplat till

arbetet mot antibiotikaresistens inklusive lokala exempel.
Mer information och program kommer.

Malgrupp

Vivander oss till alla inom sjukvard, smittskydd och myndigheter som arbetar med eller ar intresserade
av arbetet mot antibiotikaresistens. Studenter med inriktning sjukvard ar vialkomna att anmala sig till

reducerat pris.
Viundanbeder oss deltagande fran lakemedels- och medicintekniska foretag.

Kostnad

Deltagaravgiften ar 1200 kr exkl. moms, studenter 600 kr inkl. moms, vilket ar sjdlvkostnadspris som
inkluderar lunch och fika. Avgiften faktureras.

Anmalan

Anmél dig senast 6 april hir: Stramadagen — Folkhalsomyndigheten

Anmalan ar bindande men inte personlig. Den som blir forhindrad att delta pa grund av sjukdom kan

sjalvklart dverlata sin plats till en kollega eller hora av sig till oss sa ser vi till att anvanda platsen pa basta

satt.



Genomford utbildning

Dag 1, torsdag 13 mars
09.00-10.00 Registrering och fika

10.00-10.15 Vilkomsthalsning och presentationsrunda. Anja Rosdahl, infektionsldkare, ordférande i
Stramanatverket

10.15-10.45 Introduktion till Stramaarbetet. Varfor haller vi pa med Stramaarbetet? Hur hinger de
olika nivaerna ihop? Thomas Tangdén, infektionslakare, ordférande i NAG Strama

10.45-11.30 Antibiotikaresistens. Basala kunskaper om antibiotikaresistens och vad som &r kliniskt
relevant. Vad driver resistensutveckling? Hur féljer vi resistensdata? Tinna Ahrén, mikrobiolog, Vstra
Gotalandsregionen

11.30-11.45 Benstrickare/paus

11.45-12.05 Antibiotikastatistik - hur funkar det och vad ska man ténka pa? Vad betyder DDD, DOT
och LOT? Ola Nordqvist, apotekare, Region Kalmar l&n

12.05-12.25 Primérvardskvalitet. Denny Bjérk, apotekare, Vistra Gitalandsregionen
12.25-12.45 Infektionsverktyget. Annika Hahlin, apotekare, Strama Stockholm
12.45-13.45 Lunch

13.45-15.00 Hur arbetar Folkh&lsomyndigheten mot antibiotikaresistens? Och vad dr Svebar?
Stephan Stenmark och Hanna Billstrém, Folkhdlsomyndigheten

15.00-15.30 Fikapaus med gruppfoto
15.30-15.50 Appen Strama Nationell. Malin Vading och Anna Wimmerstedt, NAG Strama

15.50-16.20 Antibiotikasmarta sjukhus och antibiotikasmarta vardcentraler — tva delar av
innovationsmiljén Antibiotikasmart Sverige. Anna Wimmerstedt, infektionslikare Strama Varmland
och Héléne Rodin, allmanldkare Strama Stockholm

16.20-16.30 Summering av dagen. Thomas Tangdén och Anja Rosdahl

Dag 2, fredag 14 mars
09.00-09.15 Reflektioner fran dag 1

09.15-9.45 Praktiska verktyg for Stramaarbete: Webbplatsen strama.se, webbutbildningar, filmer,
regnbagsbroschyren. Asa Olsson, processledare NAG Strama och Anna-Lena Fastén, allméanlikare
Strama Stockholm

9.45-10.00 Rester och brister — vad gor Strama at eldndet? Annika Hahlin, apotekare, NAG Strama
10.00-10.15 Nordiskt samarbete om behandlingsriktlinjer. Thomas Téngdén
10.15-10.45 Fikapaus

10.45-11.15 Sjélvdeklarationer pa vardcentraler. Maria Hess-Wargbaner, allménlikare, Strama Vistra
Gotaland

11.15-12.00 Stramaarbete i slutenvard - praktiska verktyg. Erik Skog, infektionslikare, Strama
Uppsala

12.00-12.45 Stramaarbete for sjuksk&terskor. Asa Olsson, Annethe Thegel, vardhygienskoterska,
Strama Orebro och Jessica Lind, distriktsskdterska, Strama Stockholm

12.45-13.45 Lunch

13.45-15.00 Grupparbeten: Vilj gruppen for slutenvard eller primdrvard beroende pa vad du &r mest
intresserad av och arbetar med. Vi kommer att fora en diskussion om hur man arbetar med Strama
pa ett sjukhus (slutenvard) eller férbereda ett fiktivt vardcentralsméte utifrdn fall och data som
delats ut (primarvard). Erik Skog och Anna-Lena Fastén

15.15-15.30 Summering och avslutningsfika
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Stadskontorets utredning av Sveriges arbete mot
antibiotikaresistens

e Vardhygien ar centralt for AMR-arbetet eftersom den paverkar spridningen av
resistenta bakterier.

* Infora delmal och systematisk uppfoljning

* NAG Strama och de regionala stramagrupperna har i dagslaget inte har
forutsattningar att bedriva sin verksamhet

e fOreslar att regeringen skjuter till arliga medel till saval NAG Strama som till d
regionala stramagrupperna

https://www.statskontoret.se/publicerat/publikationer/publikationer-2025/sveriges-modell-for-arbetet-mot-
antibiotikaresistens--analys-och-forslag/
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Country visit to Sweden to discuss antimicrobial

resistance issues based on a One Health approach

6 Feb 2025

Translate this page

In September 2024, ECDC and the European Commission visited Sweden to review its national strategy against
antimicrobial resistance (AMR). Sweden boasts some of the lowest AMR levels in Europe, achieved through a One Health
approach involving human, animal, and environmental sectors. Effective coordination and broad awareness campaigns
have been key to its success. The national strategy and action plan, expiring in 2025, are under review for updates. The visit
highlighted Sweden's unique programs in human health, veterinary, and environmental sectors, emphasizing continuous
improvements.

https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/country-visit-sweden-discuss-antimicrobial-
resistance-issues-based-one-health
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