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Sammanfattning
VGR Strama presenterar antibiotikabruk vid pneumoni, huvudsakligen på sjukhus men även i primärvård.
I ett längre perspektiv har antal vårdtillfällen för pneumoni (och säsongsinfluensa) ökat betydligt. Detta till skillnad från diagnoser 
som astma och KOL. Äldre patienter med pneumoni återfinns på många kliniker på sjukhusen i VGR.
Pandemin har dramatiskt påverkat både antal patienter som vårdas för pneumoni på sjukhus, vilka kliniker de vårdas på och vilken
behandling som erbjudits.
Mönstret är detsamma i primärvården där diagnoser för luftvägsinfektioner minskat. Däremot har inte exempelvis andelen  
förstahandsantibiotika för pneumoni (PcV) minskat lika mycket som inom sjukhusvården.

På sjukhus har användningen av PcG/PcV som förstahandsantibiotika för samhällsförvärvad pneumoni minskat på alla sjukhus men 
olika mycket. En återhämtning med ökande penicillinanvändning ses under tredje pandemivågen kvartal 2 och 3 2021. En del 
kliniker har kunnat hålla uppe en hög användning under hela pandemin, exempelvis ortopedkliniken SÄS! Denna klinik fick ta emot 
pneumonipatienter under pandemin.
Användningen av cefalosporiner och piperacillin/tazobactam har ökat olika mycket på sjukhusen i VGR. Cefalosporinanvändningen
har under tredje vågen normaliserats, piperacillin/tazobactamanvändningen är fortsatt hög.
Resistens hos pneumokocker för penicillin G är fortsatt låg. Antal fall av hemophilus influenzae-bakteremi är få och minskade 
ytterligare under pandemin. Sammantaget finns inga skäl för bredare empirisk behandling vid samhällsförvärvad pneumoni. 
Pandemiåret 2020 ökade antalet avlidna patienter i pneumoni under vårdtiden något till knappt 11 %.

Behandlingstider för pneumoni  är i allmänhet för långa, och större fokus måste läggas på behandlingstid. Detta försöker Regionalt 
processteam, RPT, Pneumoni hjälpa till med genom att bland annat presentera behandlingsdagar för pneumoni. Sjukhusen skiljer 
sig även här åt, både avseende andelen intravenös/peroral terapi men också avseende längd av olika preparat. Med tillkomsten av 
Indikatorrapport RPT Lunginflammation skapas förutsättningar för intensifierat arbete för högre kvalitet i pneumonivården i VGR.



Pneumoni i primärvård
Västra Götaland





Andel patienter som behandlats med PcV inom primärvården



Pneumoni på sjukhus
Västra Götaland
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Lunginflammation, KOL och astma
Antal patienter, sjukhusvårdade

J09-J18 Influensa och lunginflammation J44 Kroniskt obstruktiv lungsjukdom [KOL] J45 Astma



Antal unika personer per år och kön
Antal personer med slutenvård/vårdtillfälle, 
huvuddiagnos pneumoni

2026-02-03

ov = öppenvårdsbesök sjukhus
sv = slutenvård/vårdtillfälle

Antal personer med öppenvårdsbesök på sjukhus, 
huvuddiagnos pneumoni



Åldersfördelning vårdtillfällen 2020

Åldersfördelning för de med slutenvårdstillfälle, huvuddiagnos pneumoni

2026-02-03



Tidsperioder
Tidsperioderna som redovisas är 
halvårsperioder.
• 2019-K4 + 2020-K1 - Prepandemi 
• 2020-K2 + 2020-K3 - Våg 1
• 2020-K4 + 2021-K1 - Våg 2
• 2021-K2 + 2021-K3 - Våg 3

Antal patienter som behandlats för pneumoni











Kliniker med flest patienter som behandlats för pneumoni



Andel pneumonier av alla samhällsförvärvade infektioner





Kliniker med flest patienter som behandlats för pneumoni



Andel pneumonier av alla samhällsförvärvade infektioner





Källa: Folkhälsomyndigheten
60 fall av Haemophilus infl.  påvisades i blod  i Sverige 2020.
Antalet är för lågt för att redovisa tillförlitliga resistensdata. 

Förekomst av invasiva luftvägspatogener i VGR Resistens hos pneumokocker i blod (n=550, hela Sverige 2020)

Förekomst och resistens hos invasiva luftvägspatogener



Andel utskrivna med orsak avliden
* huvuddiagnos lunginflammation

För Sjukhusen i Väster presenteras data i 

form av en grön punkt i diagrammet.





DOT,  days of therapy
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Enheter
De 6 största sjukhusen i VGR, samt de tre verksamheter vid respektive SU, Skas, SÄS och NU-sjv som har 
flest ordinationer för SFI pneumoni


