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Den tysta pandemin - antimikrobiell resistens

4,7 miljoner dédsfall per &r associerade
med antibiotikaresistens

varav 1,1 miljoner dodsfall dar
resistens ar den direkta orsaken

Pneumoni, sepsis,
komplicerade bukinfektioner

of bacterial antimicrobial
50. The Lancet, Volun
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Strama
Antibiotika ar en férutsattning for
- o
modern sjukvard!
Enorma medicinska vinster
Minskad sjuklighet och dodlighet
i bakteriella infektioner
Férutsattning for
modern sjukvard
= Avancerad kirurgi
. Cytostatikabehanodling
* Modern intensivvard
= Neonatalvard
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MRSA 2024
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2023 (exprased s DO par 1 600 mhabitantspor oy}

Mc!krobiotan - o
var inre biologiska mangfald

» Tarmfloran 1,5 kg i
« Signalsubstanser (dopamin, serotonin m.fl.) &

« > 1000 arter - artrikt ekosystem bra (diversitet) - |
%

« Kansligare hos barn och aldre
« Infektionsforsvar

Y€V
v

Ca

Strama
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infektioner
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halsotillstdnd
immunstatus

Antibiotikal

 Cardiovascular « Appetite disorders » Anxioty

disease * Parkinson disease  « Depression ||
* Alzheimer disease  » Agtism
« Neurodegenerative = Stress
diseases * Addiction
i ;;;:zc * Multiple sclerosis
[ Diabetes 1
et s
Ménga
sjukdomar &r P -
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kopplade till

7« Low-grade inflammation

tarmens o oo | micm e da
- - * Host metabolic * Aller
mikrobiota Sonaling @ S
Nature Reviews | Gastroenterol
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Ditt inre apotek

inuti din kropp finns kallade mikrobiotan. Man kan se den

ek. Mikrobiotar

s, svampar och ural
viktiga fér din halsa. | den hir utbildningen fokusera

n som bestar av bakterier. Lar dig om varfér mikrobiotan ar sa viktig

verka ditt inre apotek

°)

Selektionstryck

Resistenta bakterier anrikas och sprids i narvaro av antibiotika

o antibiotika o antibiotika

g

resistent bakterie

5-6 % &r barare i Sverige
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Antibiotikaresistens och resande -
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En av tio hade kvar '
ESBL-bakterierna efter S - o . ©
ett ars tid.

1 ungefér lika manga fall
skedde smittspridning
till hushallsmedlemmar.

Riskfaktorer:

o
AT

Resistenta bakterier finns nastan overallt!

Samhallet och miljon

familjen
v husdjur
boskap
livsmedel
avlopp, slam
E:: Enl?ai:::r vardcentral vatten
livsmedel

patienter
g Q
ﬁ?gg ‘@qs\ - sABo Allt fler av oss
N @ blir bérare
0° nnml -
i Varden = i tarmen!
Healthy Strama
Environment

Sweriges strateg mot

antimikrobiell resistens

2026-2035 .

Publicerades 17 november 2025
Hogst 250 recept/1000 inv/ar i alla regioner fram till 2035
Andelen v3rdrelaterade infektioner ska minskas med en tredjedell
Barnvaccinationstackningen minst 95%
Sverige képer en antibiotikafabrik for att sékerstélla tillgdngen
pé viktiga lakemedel under bland annat krissituationer.
Handlingsplan for arbetet ska uppréattas
Healthy ==
People
Healthy
animals RO RE—
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Strama-
Resistenta bakterier i Smittskyddslagen

PRP Penicillinresistenta pneumokocker (tidigare PNSP)

VRE Vankomycinresistenta enterokocker

MRSA Meticillinresistenta Staphylo@
BL-bildande tarmbakterier LAB

ESBL-Carba-bildande tarmbakterier (410 fall)

AsTRA
GOTALANDSREGIONEN

Sfa?ﬂa‘“
ESBL = Extended spectrum beta-lactamas

ESBLA: Enzym som bryter ner penicilliner och cefalosporiner
ESBLcarba: som ovan + carbapenemer
E coli och Klebsiella m.fl. tarmbakterier
ofta &ven annan kopplad resistens >
multiresistens (cipro, trimetoprim)

SALLAN resistens:

pivmecillinam, nitrofurantoin
chv.m

GOTALANDSREGIONEN
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Bromsa utvecklingen!

Anvénd
Antibiotika
Ansvarsfullt!

u

Goda hygienrutiner Minska smittspridning

i samhillet och i vdrden Omprdéva alla katetrar

Vaccinationer

Oppenvirdsforsaljning antibiotika (ATC: J01 exkl. metenamin)
Recept/1000 invinare, Rullan:

ptember - augusti)

Strama-:

december 2022 - o

vamber 2025

VGR 250 rec/1000 inv/ar

-
ww
O

CSTANDSREGIONEN
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Antal antibiotikarecept (JO1 exkl. metenamin)

per 1000 mvanare de senaste tolv manaderna
.M. november 2025: 250

(Sprldnmg 320 — 221 recept /1000 inv. och ar)

Antal recept/ 1000

-

Antal antibiotikarecept (J01 exkl. metenamin)

per 1000 invanare de senaste tolv manaderna ||
t.o.m. september 2012: 404

(Spridning: 492 ~ 315 recept /1000 inv. och &r) {

A ko)
COTAUANDSREGIONEN

Antibietikarecept (ATC: J01 exkl. metenamin) per 1000 invnare och Ar.

o
Alla kemmuner i Vastra Gotaland for de senaste 12 m3naderna Strama
mdecember 2021 - november 2024 mdcemb november 2025 : .
o umm 02 - ravermber 2025
520 recest/ 1000 . oo
. Jeatn Em:l:m 25 rcest 1000 . o

Falkp 221 recegt/1000 . o

o

AOET

CSTAMNDSREGIONEN
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o N Thiat " T V€Y visinn Antibiotika (ATC: J01 exkl, metenamin) antal recept per 100 listade g —
Vem forskriver antibiotikarecept till Strama GOTALANDSREGIONEN Goreborg - centrum Strama

personer folkbokforda i Vastra Gotaland? — e e "
Andel antibiotikarecept (101 exki. metenamin) 2024 S 2024 s Vit 2025 o 2025

7
Totalt antal recept: 453 366 N
7 x
. 30
6 i 10
: | I
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Jourcantraler, 10%

VasTRA 14
3 COMiwoskicionn
s Antibiatika (ATC: JO1 exkl. metenamin) antal recept per 100 listade I A4 s Antibiotika (ATC: J01 exkl, metenamin] antal recept per 100 listade =
EoikDDsrEGIoNEN 30teborg . Bster Strama COTALANDSREGIONEN Goreors e strama
inter 205 -0 —ommar 2025 . —nege
s
Rk a0Es
N e 70-03
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3
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13 20

28 29

VASTRA s 01 exkl. metenamin) antal recept per 100 lista —
Sbrebarg  Hiingen stramas:
’ Rinasinuit Bronkit ach Preumoni
st 2024 202 - o 2025 Inf1: Al Pev e B I e e
. IAT10: Anda! st med antbtka st sreumon (exk| KoL)
s 41% (4888/11574) 76% (3725/4858) 12% (3234/27548) 519 (843/16098)
4 vstit Hud- och mjukdelar
1 ! s i skt Iz e o kit 7 e v s el oy och aostdng
ehamilad eryspeas e antoionks
o | | || I | II 200 (1712/8447) 3% (1326/38113) 66% (2455/3733) 5% (1804/20018)
& strep-a vid tonsillit Vid tolkning av ndSkatorar fir SireprA
ot i ¢ et
I 7heg; Ancel antiionkabehancad S tan srep
tonsillit med peg Strep. AIIJ \Aulll Strep A-test warderas, Tar rw Strep A pd rat wdl-lbw-‘ En I3g andel positwa
B it i ) Al b
o i e i e o b |
17 rerioa: migusti 2034 tom i 2025
14% (1331/9675) 26% (6182/23743) ARV IVER,

30 31
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Strama

F6lj behandlingsriktlinjerna!

P renEonsyiken .

Behandlingsrebormerddatianer
T vangs inded iones | e

Filtrera Sak behandlingsrekemmendationer

Rm— Appen Strama Nationell
finns dven som webbsida
stliiy‘l‘ﬁmmwom Ladda ner pdf: vgregion.se/strama REKlistan

32 33

Strama

strama

Uppdaterat Regnbégshéfte 2025-03-19 Stramapedagogik

Avsnittet om faryngotonsillit

Behandiingsrekommendatianer
o vaniga itektione | Dppsewied

Avsnittet om borrelia

Ny dosering av PcV till gravida vid
« erysipelas

«  pneumoni = . — - iai
« faryngotonsillit Appen Strama Nationell Virusinfektioner Bakterieinfekt

erytema migrans finns aven som webbsida
Sjalvlakande infektion
Digitala versionen finns p&

PcV 1gx4i10dagar
vgregion.se/strama Om patienten inte ar sarskilt sjuk, forkortar antibiotika sallan
Pappershéften finns att bestalla
adress.distributionscentrum@vgregion.se ver
v

sjukdomstiden, &ven om det ar en bakteriell infektion.

COTAUANDSREGIONEN

A\
v

34 35

Infektioner i primarvard
Ovre luftvégsinfektioner
svalget och upp8t
« Luftvagsinfektioner vanligast

« Merparten &r SJALVLAKANDE
infektioner

Nedre luftvagsinfektione
nedom svalget

« Akut bronkit

« Pneumoni

» Det ar en utmaning att hitta de
ovanliga och potentiellt allvarliga
infektionstillstdnden pd

vérdcentralen \%) b

37
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Emma 46 ar

* Hosta sedan 2Y2 vecka
« Feber upp till 38,6° och snuvig de férsta 4 d, ej sen
» Hostan stér nattsémnen

» Hostar upp gul-grént slem

» A: Inga andningsbesvar

« A: Allmantillstdndet ej paverkat
« Roker inte, frisk for évrigt

Diagnos?
Akut bronkit

strama

Nedre luftvagsinfektioner

Ve , Yy

Pneumokocker
Hemofilus
Mykoplasma
Moraxella
Virus

Pneumoni Akut bronkit

Strama strama
Nedre luftvagsinfektioner
Hosta och feber! T
Pneumokocker \
Hemofilus
Pneumoni eller bronkit? Mykoplasma
Moraxella
Hur skiljer vi nedre Virus
luftvéagsinfektioner &t? . )
Pneumoni Akut bronkit
P3verkad patient: takypné och/eller takykardi, Opé&verkad patient!
dyspné, nytillkommen uttalad trétthet, Kan ha fargade upphost-
Y€V i andningskorrelerad bréstsmarta ningar, obstruktiv
y_commpsreiont Mt vitalparametrar!
40 41
Strama strama

Akut bronkit

Hostan varar i genomsnitt: akut bronkit
Tre veckor!

Gul-gréna upphostningar: P
Ingen betydelse!

Hostan &r en férsvarsmekanism!

Peter 62 3r M

« Insjuknade fér 6 dagar sedan med hosta, trétthet och feber,

de férsta 4 dagarna 39,5°, igdr 38,8° £z
« Rethosta bdde natt och dag. Inget slem. \
- Ont i halsen, ingen pataglig svéljsmarta (
« Vas frisk for 6vrigt, inga riskfaktorer, roker ej A" ¥

« A: Tyngre med andningen i vila

A: Mest sangliggande, orkar dock vara uppe nagon timma i
taget. Ingen huvud- eller muskelvérk.

42
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Status

« AT: Trott och hostig. Temp 38,2°

« Hjartfrekvens 72

+ Inga direkta biljud vid lungauskultation
 Andningsfrekvens 18

* BT normalt

strama

Saturation!

Regnbdgshéftet:
Tecken pa allvarlig
infektion hos vuxna

CRP &r inte med!

44

45

Hur beddmer vi Peter?

« AT: Trott och hostig. Temp 38,2°

« Hjartfrekvens 72

« Inga direkta biljud vid lungauskultation
* Andningsfrekvens 18

* BT normalt

« Normal saturation &ven vid anstréngning
« Antigentest/snabbtest covid-19 neg

Strama

Strama

Oklar nedre luftvagsinfektion

-bronkit eller pneumoni hos vuxna?

Hjalp av CRP?
>100 > 6vervdg bakteriell pneumoni och antibiotika

<20 efter >24 tim > sannolikt inte bakteriell pneumoni, avstd antibiotika

Oklar NLI > 1 vecka + CRP >50 > &vervag antibiotika

Virus t.ex. covid-19, influensa och adenovirus kan ge patagligt forhéjt CRP.

Y€V
46 47
Strama strama
..o Ly s . . .
Gratis aterbesdk inom en vecka! Oklar nedre luftvagsinfektion
-bronkit eller pneumoni hos barn?
Vistra Gy "]
2.1.2 Avgiftsfria likarbesok Hjélp av CRP? ’
« Lufwigsinfaktioner >80 - eventuellt pneumoni :
i‘??’;'i'n”.?;.lﬁﬂiij' <10 efter >24 tim - sannolikt inte bakteriell pneumoni ﬂ{&‘.‘_\
sovet
Y€ Y€Vt
48 49
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Strama
Annie 47 &r menti

Tidigare vas frisk. Insjuknade under sportlovet forra veckan. Fjarde dagen idag med
hog feber, ca 39° idag, forsta dagen 39,9°. Torrhosta och huvudvark. Inga
andningsbesvar. Allmant ont i kroppen. Matt och orkeslés. F&r i sig vétska. Igar fick
aven hustrun liknande symtom.

AT: Trétt och lite blek, men véas opﬁverkad. Ingen dyspné. Hjarta: RR, frekv 88.
Lungor: Slembiljud bilat, flyttar sig vid hostning. Inga fokala biljud. AF 20. Pox
96%. BT 125/75. CRP: 91

Vad gor du?

1. Bedomer det som en pneumoni, férskriver PcV
2. Exspektans, information JA, influensa

3. Recept pd PcV i reserv

Y€V sin
v

GOTALANDSREGIONEN
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Strama
Bahram 55 &r menti

Knaartros, hypertoni, behandlad med Amlodipin. Kénde sig som vanligt imorse
men under dagen blivit allt tréttare och mattare. Kanner sig riktigt dalig nu ki 15.
Temp hemma 39,2°. Lite hosta. Ingen buksmarta, men illam&ende. Lattare
huvudvérk. Har fatt i sig vatska men inte kunnat &ta. Hustrun orolig. AT: Trott,
medtagen. Hjarta: Regelbunden rytm, frekv 102. Lungor: Inga fokala biljud,
andningsfrekvens 23. Pox 94%. BT: 115/80. CRP 23.

Ar det nédvindigt att ta CRP i det hér fallet?
1. Ja
2. Nej Det &ndrar inte handldggningen, férdréjer remiss

Vad gor du? 1. Forskriver PcV
2. Exspektans, information
Ys'g*,;.‘;‘,‘w,m,om 3. Akutremiss sjukhus sepsis

Strama

Morgan 62 ar

« Tidigare vas frisk, roker inte.

* Snuva och hosta for 1 v sen, battre efter 3-4 d

- Ig8r kvall hastigt ater samre, hosta, slem

- Sovit daligt da han varit tvungen att sitta upp for

Strama

Morgan 62 ar status kl 14.30 menti

o AT: Trétt och hostig. Temp 38,5°
e Hjarta: Regelbunden rytm, inga biljud, frekvens 96.

eLungor: Svart att lyssna da han hostar. Slembiljud
bilat, kanske nedsatt andningsljud nedtill hé lungfalt

att kunna andas ordentligt | e Andningsfrekvens 22 |
» Trott BT 145/90
Tar du CRP nu?
0 1. Ja, ur di tisk inkel
srn Y"»;fox 94 /0 2. Naej,Utrjetlabgenhoi)’sv:ssintsgr;i\)’/:'nd\’eagnos
COTALANDSREGIONEN v COTALANDSREGIONEN 3. Ja, for att félja forloppet
52 53
Strama
Ta CRP? Tank efter forst!
CRP i Regnbdgshiftet
e Klinisk bedomning fore
CRP &r inte nédvandigt vid en _ - l
kliniskt klar pneumoni, —
men kan vara av vérde for att p rOVta g n I n g =
félja forloppet % o
————— CRP visar 6verlappande omfang fér olika agens
. Stéll vardet i relation till tiden!
Aven vid allvarliga infektioner kan det ta 1(-2) dygn innan CRP stiger
VOV osnecronis
O o
54 55
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Strama Strama
CRP vid 6vre luftvdgsinfektion p8 VC i VGR
C:a 300 000 CRP/ar
pa vardcentralerna i VGR i
(lokala snabbtester) 2%
gt
Vardcentraler i Véstra Gétaland
VO i wpsnrcionn VOV wpsurcions
v v
56 57
Strama Strama
Morgan 62 ar status
o AT: Trétt och hostig. Temp 38,5° .
e Hjarta: Regelbunden rytm, inga biljud, frekvens 96. V"arfor ar Pcv
eLungor: Svart att lyssna da han hostar. Slembiljud forstahandsval
bilat, kanske nedsatt andningsljud nedtill hé lungfalt vid pneumoni? [
e Andningsfrekvens 22
BT 145/90
* Pox 94%
YOV sittmosccionen VOV s oscciones
v v
58 59
L1
’ S Y Strama
9°
- Streptococcus pneumoniae 7 ‘
- .' ‘ pneumokocker Antibiotikabehandling av pneumoni hos vuxna
2 . ‘ ' ar den Van”gaSte Lilkemedel Doserin, tﬂ;h:‘r;dlingslld
e o ° - och den farligaste - : £ LL
“ @ > @ .. orsaken till pneumoni i PV Forstahandsval ar penicillinV ~ 1gx3 7
® )
.. 3 d: ‘ oL Vid terapisvikt eller penicillin- 200 mg x1dag1-3, 7
= " ° Penicillin V allergi av typ 1 ges doxycyklin ~ dérefter 100 mgx 1
.". ar sakert och effektivt vid Till gravida ges Penicillin V' 1gxd 7
@ ’. . ° pneumokockpneumoni
° © )
s& ‘ ° L J ® ey ot sy Clreal Mcrasiolgy and tafecson sa05 " oY €21
60 61
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Tabellerna nedan visa hus barnet itk

Tecken pa allvarlig infektion hos barn

stind, kroppstemperatar, andningsfrekvens och hjirfrekvens.

cutt

Normal andning
Amarilstand

soulalasignaler sodala signater

Latnackt Trott, hangis men vaken
Aert Nedsart atiistsniva
Nojaer Valdgt missnojd

Barm <2 man med > 60 andetag/min
Bam 2.12 man g > 50 andetag/min
Bam1-2 3rmed > A0 andetagfmin
Bam 3.5 drmed > 35 andetag/min
Barm 26 & med > 30 andetag/min
Takypné kan vara tecken p3 p
manimen ses oekss vid broakiar och
acidos.

Kuidande aler gnyende
andning (grunting’)
Talymnd > 60 andetag/
minut

Koaftiga indragningar

Starkt och normalt skrk
el siker e Hiartfrekvens

cue

Kroppstemperatur Normal hjar-
frekvens

Spadam - manader
med fober 2 390C

B3m mad febari S

B35l Hdrsr mad feber
dagar >410°C(hyperpyrex)

Spadbar <1ar med tempe-
atur < 36.0 C (hypotenmi)

Barm <1 1 med > 160 hjaristag/min
Barm 12 ar med > 150 hatsiagimin
Bam 2.5 drmed > 140 hjatslag /min
Tl takykard) ¢ variigt om

chock. myokardi, hypavoleml ach
smart,

Inallande takpcarch

62
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Lakemedel vid rinosinuit

D kesonsvinxer

Forkyld i en vecka

Gul, tjock snuva

Tryckkénsla dver bada kinderna
Okar nar han bojer sig framat
Temp 37,5°

Tagit paracetamol n8gra g&nger

COTAUANDSREGIONEN

Y€V isiin
v

Mattias 36 ar, pollenallergi

Strama

eV
v

Strama

Bihaleinflammation hos vuxna

Egenvard!

Lékarbesok behdvs INTE:
Forkylning < 10 dagar med fargad snuva
och latt/mattlig vark éver kakbih8lorna

VasTRA
COTALANDSREGIONEN

Frontal
sinus

Maxdllary —
sinus

#ADAM

64

65

Koksaltskéljningar 5
Avsvéllande nasspray

Analgetika

A(E
v

COTAUANDSREGIONEN

Strama

Symtomlindrande behandling

Kortisonnasspray, sarskilt vid samtidig allergisk rinit

Sinnitas basta recept

5 db, frarwatten
118k sakt (Ram skas)

Gsn a8 har:

Koka upp vattmet sch Ces saltet
28 svalbma

Nju!

66

67

11
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Akuta infektionssymtom fran nasa och bihdlor delas in i:

Akut viral

rinosinuit

Forkylning, symtomen forsvinner
pé& <10 dagar

Akut
postviral
rinosinuit

Akut
bakteriell

rinosinuit

Forsamring efter 5 dagar eller symtom >10 dagar men <12 veckor

strama

Akut bakteriell rinosinuit

« Rinosinuitsymtom i > 10 dagar eller férsédmring efter 5 dagar
- Ensidig smaérta i ansiktet (6ver sinus)

* Smarta i tander Antibiotikaindikation

« D3lig lukt i nasan Svara symtom sasom:

+ Hog feber eller
« Svar smarta eller
« Tydlig forsamring efter 10 dagar

« Purulent snuva

- Temp > 38°

« Vargata i mellersta ndsgéngen eller p8 bakre svalgviggen SVALL AV!
e,

3 Eilwoskecione

68

70

Yasmina 42 ar

« Forkyld i tvd veckor

» Gul-grén snuva

- D8lig lukt i nasan

« M&ttlig vark vanster kakbihdla

» Smarta 6verkakens tander till va
« Temp 37,4°

» God effekt av analgetika

» Ingen vargata

69
. . . . . . I strama
Rinosinuit — om antibiotika behdvs
« Forstahandsval: PcV 800 mg 2x3
« Behandlingstid 7 dagar
« Utvérdera tidigast efter 5 dagar E_T
« Antibiotika minskar inte risken for komplikationer
YOV osnecronis
71

Yasmina 42 ar
Diagnos?
1. Akut viral rinosinuit

2. Akut postviral rinosinuit
3. Akut bakteriell rinosinuit




Yasmina 42 ar

Diagnos i verkligheten?

J019 Akut sinuit, ospecificerad

e
v

74

Individer med nedsatt
infektionsforsvar
rekommenderas alltid
antibiotikabehandling vid
akut bakteriell rinosinuit.

76

Bihaleinflammation

78

2026-01-15

Yasmina 42 ar

Vad gér du?

1. Rekommenderar exspektans och
symtomlindrande behandling

2. Forskriver PcV

3. Som 1 och férskriver en peroral
slemhinneavsvallare

A\
v

75

strama

Exempel pd individer med nedsatt immunférsvar

« Patienter som behandlas med prednisolon > 20 mg/ dag under minst

fyra veckor

« Patienter som behandlas med andra lakemedel som satter ner

immunférsvaret
« Patienter med hematologiska maligniteter
« Patienter med primar immunbrist
e Organ- och stamcellstransplanterade patienter

* Splenektomerade patienter
Y€V
v

77
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Elsa 2 &r

Forkyld med snuva och hosta 5-6 dagar
Sen igdr kvéll hog feber 39,9°
Svarat daligt p& febernedsattande

Grinig, vill inte leka, bara sitta i ndgon
foralders kna

Gul, tjock snuva
Rodnat och svullet kring hoger 6ga
Trott och hangig, men vaken
CRP 14 (redan taget)
A

79
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P . . o P
Foérkylning - finns det nagot att géra?
Riskfaktorer i studien:
Nedsatt immunforsvar
(lakemedel eller
sjukdom)
Hjartsjukdom
Astma/lungsjukdom
° Diabetes
13 799 personer 218 ar Nedsatt leverfunktion
. . ° . . Stroke/neurologiska
med riskfaktor for svarare infektion problem
cllcy . ) a Obesitas
minst 3 luftvagsinfektioner per ar Rider > 65
VO Sl osncciones
80 81
Nadssprej med koksalt
VANLIG VARD NASSPREJ KOKSALT
(kontrollgrupp) NaCl, H,0 o . .
2 sprejningar i vardera nasborren
Upp till 6 ggr/dag
FYSISK AKTIVITET, Vid férsta symtom eller vid smittorisk
GEL-BASERAD STRESSHANTERING ) . _
NASSPREJ Via webbsida Fortsatt t.o.m. tvd symtomfria dagar r—
Nacl
82 83
Nassprej med koksalt L. .
Rinnitas bdsta recept
Kortar sjukdomstid med 20% 1 d& Rraruatiten
Minskar frénvaro frén arbete med 20-30% 1 Rvm salts (Ram 6Ras.)
Minskar antalet dagar med kraftiga symptom I PN
Minskar antibiotikaanvandningen 25% Koksalt WWWM&A’W Q
e 28 svalbma
Seute espitatoy Trets I reary Core 3 rancmoad, comrated, openiabel, paralel- Njut!
84 85
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= srame Uteslut tecken p8 allvarlig infektion, komplikation srama
Lakemedelsverket 2024-08-28 till faryngotonsillit eller allvarlig differentialdiagnos
Lakemedelsbehandling Sepsis Uttalad allménpdverkan eller konfusion
o X Fasciit Diarré och krakningar (toxinpdverkan av GAS)
Epiglottit Andningssvarigheter eller 6kad andningsfrekvens
Retro/parafaryngeal Frossa
abscess Svarigheter att svélja saliv
Peritonsillit 9 . J
Uttalad smarta
Ensidig kraftig halssmarta
Svart att gapa
— Vitalparametrar!
86 87
Strama

Klinisk handlaggning av faryngotonsillit

Ta stallning till om det finns sarskilda faktorer som paverkar
indikationen for antibiotikabehandling
Att beakta infér behandling, risk/nytta-vardering

[Starker indikationen

Immunsuppression (inklusive gravida)
Individer med tidigare svar infektion
orsakad av GAS

Flera fall av infektion med GAS i
omgivningen

Y€V isiin
v

GOTALANDSREGIONEN

Minskad nytta eller 6kad risk

* Avtagande symtom

¢ Patient med tidigare besvérande
biverkningar av antibiotikabehandling

¢ Patient med hog risk for att utveckla
Clostridioides difficile-infektion

¢ Interaktioner med andra lakemedel

Amir 26 ar 'm‘

« Halsont sedan ig8r
e Svéljsmarta
e Temp 38,2°

Vad behéver du veta mer?

AT
v

COTALANDSREGIONEN

88

Sara 18 ar

 Halsont sedan igdr, allt vérre
« Ingen snuva, heshet eller hosta
e Temp 39,0°

 Rejal svéljsmarta, kan inte &ta men far i
sig att dricka med hjélp av analgetika

* Frisk for évrigt

GOTALANDSREGIONEN

A(E
v

90

89
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Sara 18 ar: 4 centorkriterier,
vad ar sannolikheten for att
infektionen orsakas av GAS?

2026-01-15

Strama

Centorkriterier

» Feber > 38,5°C (uppmitt eller anamnestiskt)
« Omma, svullna lymfkortlar i kdkvinklarna
« Belaggningar p& tonsillerna (hos barn 3-6 &r

1. 24% racker rodnade och svullna tonsiller som kriterium)
2. 56 % « Frénvaro av hosta Halsont och
3. 72% 1 kriterium: 6,5% har GAS
2 kriterier: 15%
4. 93% 3 kriterier: 32%
4 kriterier: 56%
- N—
v
92 93
o Virussymtom? Inte strep-A
Sara har positiv strep-A. Hur \
mycket fortare blir hon frisk
med antibiotikabehandling?
.. Rodnad
1. 1-2%dygn >38 50 Ingen Omma +
e hosta | kértlar | Beldgg-
2. 3-4dygn ningar
3. 5-6dygn
Avvakta -
Strep-A
94 95
Strama strama

| -Avva kta

Lakarbesok om inte battre inom tre dagar,
omgédende vid férsamring

A(E
v

COTAUANDSREGIONEN

Prover till din hjalp

Strep A vid 3-4 centorkriterier
Positivt tidigt i forloppet!

Prover till “stjalp”

CRP kan inte skilja mellan bakteriell och virusorsakad
faryngotonsillit

AT
v

COTALANDSREGIONEN

96

97
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Taball 1. Antibictikobehandling faryngetensilit vuna.

Pev [EE——

Barn

3-6 8r: Behover inte ha beldaggningar

Vid penicillinallergi typ 1
Klindamyein
Vid terapisvikt och recidiv

Kiindemyein

0-3 8r: I de allra flesta fall en virusinfektion.
Vid verifierad streptokockinfektion i
C}Qor familjen &r det motiverat att testa
&ven smé& barn med feber och luftvégs-
vsvmm symtom for GAS.

GOTALANDSREGIONEN

siternativt cefadrox
Gravida dosering

pev -
Gravida terapisvikt och recidiv

cefadraxi]

aiternativt Klindamycin

98

Strama

Tabell 2. Antibiotikabehandling faryngetansillit bam, upp till vuxendos

e T R T Scarlatina

Pev
* Behandlas alltid med antibiotika
¢ Forstahandsval ar PcV i tredos tio
dagar.
« Diagnosen stélls vanligen latt pd
Vid penicillinallergi typ 1 den kliniska bilden men kan gérna
Kindomycin S —— bekréaftas med Strep A-test i svalget
Vid terapisvikt och recidiv
Klindamycin
alternativt cefadrexil

A( 4750
_ M e

100 101

strama
R 100
b L k P<0.001 . . A
8 RN Biverkningar av penicillin V
2 80
£ —— 10 day treatment
e 5 day treatment
S 60 N
2 Diarré
3 40 26% 5 dagar penicillin V
2 . 35% 10 dagar penicillin V
c Skoog Stahigren, et al.
o Penicillin V four times daily
- for five days versus three . . .
k] 20 2;;5:&{? Todays i Vulvovaginala besvér hos kvinnor
pharyngotonsilts caused 15% 5 dagar penicillin V
0 oo comranes. 25% 10 d icillin vV
0123456 78 910111213141516 ndomeedconoled, o agar penicillin
study. BMJ. 2019 Oct.
Days| 4;367:15337.

daily for five d y for in patients
pto , open label, non-inferiority study. BMJ.

COTAUANDSREGIONEN

A(E
v

102 103
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Symtomlindring!

Asch, snuva &r vél ingenting,
dé skulle du kénna halsfluss !

104

Faryngotonsillit
Handlaggning |

gof
eppanuied or wiuna ochbam 2 3br-
Faryngotonsillit

I et ikton?

® I

) Desresatsheie o coner

Oavme et

i
e ki st s, ser o .
i st

Vi i lminpdvaon .

siara b

S i iraa

Halsfluss

105

2026-01-15

Oskar 3 ar

« Forkyld i 3 dagar

« Vark i bdda éronen och feber igr kvall

- Vaknat ett par g@nger i natt p.g.a. 6ronvark

« Imorse 39° och fortsatt rejalt ont

« Klart battre efter paracetamol men 6ronvéarken
har inte férsvunnit

- Gott allmantillstdnd. Leker, far i sig att dricka

« Klockan &r 17

strama

106 107
o . . i ; strama Lakartid inom strama
Telefonradgivning - ej menti ett dygn
°%e%
1. Hanvisar till Jourcentralen L oo °
2. Berd i till vCi bitti h ‘{l ?;
. Ber dem ringa ti imorgon bitti om han W
" 9 “x2t 7 Avboka om
fortfarande har vark da gi‘; besvarsfri
" (]
3. Exspektans, egenvardsrad [ °
« ¥ s Telefon-
radgivning
VOV s oscciones
108 109
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110 111

112

strama

3-8ring med bilateral otit. Vad gér du?

1. Forskriver antibiotika

2. Exspektans

114 115
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Sporadisk
AOM 1-12 &r

Analgetika

Inte

antibiotika R
Hoglage

Nytt lakarbesok:
« Inte béttre efter 2-3 dagar
AOTI « Omg8ende vid férsamring

GOTALANDSREGIONEN

Otit: Svensk priméarvardsstudie 2007. 179 barn.

Cumulated number of recovered day 17

100%

60%

40% /

20% /
v

0 1 2 3 4 5 6 7
Day
- Rand/Pc ~&—Rand/No Pc

Neumark, Molstad mfl ‘evaluation of
Journal of Pimary Heslth Care 2007, 2533, 166- 171

116

117

strama

Mastoidit &r mycket ovanligt i Sverige

Barn, framfér allt < 2 8r
20-60 fall i Sverige/ar

Den bakteriella inflammationen i
mellandrat sprider sig till benet
bakom érat

Halften utvecklas trots insatt
antibiotikabehandling

Y€V isiin
v

GOTALANDSREGIONEN

Strama
Antibiotikaindikation
Akut mediaotit

* Perforerat

« SVar vérk trots
analgetika

* Infektionskanslig

¢ Cochleaimplantat

¢ Horselnedsattning

e Opererad

» Tidigare fraktur

* Missbildning

Komplicerat

Bilateralt

OI

e <1 ar
e >12 &r

AT
v

COTALANDSREGIONEN

118

strama

>3
6m

AOM senaste
anaderna

>4 AOOM senaste
12 manaderna

e > 6 mdnader sedan
. senaste AOM
Oronbarn

Remiss till ONH
Antibiotika i 10 dagar
V€Y vistn
v

GOTALANDSREGIONEN

~

120

119

121
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Strama Strama
o
Jonna 41 ar
Y Akut cystit hos kvinnor utan behandling
. \ . 30% sjélviaker
¢ Kissar 9 ganger/dygn sedan 2 dagar (normalt 5 ganger) pd en vecka Oftast ofarligt
« M3ttlig sveda vid miktion Séllan
komplikationer
« Urintrangningar 6-7 gdnger/dygn
* Ingen feber, inga genitala symtom, ingen ryggvark Behandling ges i forsta hand for att forkorta
o Inte varit utomlands eller pd sjukhus, inget kant bararskap tiden med symtom, inte for att det ar farligt.
A4 V€Y i
122 123
L ——
Strama

Akt epstit
Marctagaring e cha-pravioa kewor _ 1881

Pasertens graceing avDesar

Jre—
3 Suirsbemar

Cvarvag iffamnakiagnser sasom STI, whevagni sch sragsntat
T ——

L
o baser samtmast
2npriom

enandun okt
G ‘Bahanig med
K e aniticiva wih
=

Urioding rekcmmanars 1 rapisuk, mckdersecss, Kompicara aler oy
LI SA0mE VT3 KA e S5t GBS SEACERATK

124

Urinprov behover i allmanhet inte tas hos kvinnor

\O
v

A
COTALANDSREGIONEN

Vanligaste patogenerna hos kvinnor

E. coli
Staphylococcus saprophyticus
(yngre kvinnor, sommaren, ej positiv nitrit)

125

127

Checklista akut cystit

AKUT CYSTIT HOS KVINNOR 15 AR ELLER ALDRE  Datum:

Pl

Siukshiterska (namn):

‘Symtom pi UV i <1 vecka,
minsd el aw Foliunde mptilkoma
symia ska linnas:

O Téta urintrangnirgar

21
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Checklista akut cystit Checklista akut cystit

NE) Lakarbesok _Urinodia® — —_— L=
10. Terapisvikt; ingen férbéttring trots
3-4 dagars antibiotikabehandling

wvid

. Paverkat allméntillstdnd 11. Komplicerande faktor:
. Flanksmiirta * Sjukdom som medfér avflédeshinder

. o i urinvdgarna (inklusive stenar) eller
- Temp = 38,0 sémre blistémning.
. Makroskopisk hematuri » Senaste veckan virdad med KAD**/
tappad i urinviigarna/urologiska
ingrepp. RIK.
. Nytillkomna genitala symtom * Varning fér ESBL i journalen, rest
utanfér Europa (3 man)

. Forsta gdngen med UVI-symtom

. Misstinker patienten STI?

9. Ar detta minst den andra UVI som Planerad 12. Allergi mot antibiotika
behandlas inom 6 man eller minst den Iskartid 13. Fitt antiblotika mot UVI senaste

tredje inom ett ar? halviret? Preparat?

128 129

Hur stark sveda? T.ex. gradera 0-10. Taggtrdd?
Hela tiden eller mot slutet>

Hur ofta? Hur I8nge?

Ovanstdende ar tankt att vara till hjalp vid diskussion om besvarsgrad med patienten, I slutandan ar det Kom ih
dock kvinnans upplevelse av besvaren som ar avgorande. Om symtomen inte ar tolerabla ska kvinnan -
vis erbjudas antibiotika direkt eftersom antibiotika forkortar tiden med symtom. St alltid diagnos, oavsett besvarsgrad. Férslag pd diagnoskod: N30.0 Akut cystit

ntens egen grad ) av sina | ir efter d  enlig
O Lindriga besvar O Mttliga besvar samt minst tvd O Svdra besvar samt minst tva
symtom

Behandla med antibiotika enligt

9 9
(paracetamol) (paracetamol), okat vatskeintag, riktlinjer
k

a ocl
Exspektans | reserv

130 131

Strama strama

Take home message Var réadd om mikrobiotan - den styr vara liv!
Antibiotikaresistens ar ett allvarligt hot mot mé&nniskors hélsa!

- Har patienten nytta av antibiotika? Diagnos? Sv8righetsgrad? AT? Vp?

« Ha Regnb&gshaftet lattillgangligt!

« Om JA: Valj forstahandsantibiotika - sékrast

- Om NEJ: Lita p& din pedagogiska formaga att forklara for patienten!
» Sjélvldkande infektion - du blir inte fortare frisk med antibiotika
> Antibiotika sl&r ut dina nyttiga bakterier och ger plats 8t resistenta bakterier

> Antibiotika i onédan forsamrar kroppens naturliga férmaga att st§ emot nya infektioner En enda antibiotikakur kan pﬁverka tarmfloran under Igeomg tid!

132 133
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