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Agenda

13.00-13.45 Introduktion

13.45-14.15 Grupparbete

14.15-14.30 ca Fika

14.30-15.00 Grupparbete

15.00-15.50 Mentimeterfrågor, indikation för CRP och strep-A

15.50-16.00 Summering 



Strama-sjuksköterska på vårdcentral

Syfte:

• Öka tryggheten och kvaliteten i triageringen av 
infektionspatienter  

• Teamarbetet med kontaktläkaren ska medföra ökad kunskap 
och samsyn inom och mellan personalgrupper

• Sprida kunskap till patienterna -
patientinformationsmaterial 



Strama Västra Götaland 2026

Maria Hess-Wargbaner

Karin Rystedt

Susanna Petrén

Ann Gisaeus

Tinna Åhrén 

Gunnar Jacobsson

Denny Björk

Annika Edholm

Summa: 3,5 tjänst

1,8 miljoner invånare
49 kommuner

214 vårdcentraler
6 sjukhus



Vem är din vårdcentrals kontaktperson?  

Maria: FyrBoDal och del av Södra Bohuslän (Lilla Edet, 
Stenungsund, Tjörn)

Susanna/Vezira: Göteborg centrum, öster, väster, Hisingen, 
del av Södra Bohuslän (Ale, Kungälv, Mölndal, Öckerö) 

Karin: Skaraborg, Södra Älvsborg, del av Södra Bohuslän 
(Partille, Härryda) 
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Strama Västra Götaland - ”nätverk”
Sjukhus-
Strama

Sjukhus-
Strama

Sjukhus-
Strama

Sjukhus-
Strama

•Läkemedels-
kommittén
• Terapigrupp
infektion
• Farmaceuter

Infektion
Mikrobiologi
Smittskydd
Vårdhygien

Allmänheten, Media

Förskrivarna
• Primärvården
• Slutenvården
• Tandvården
• Veterinärmedicin

Lednings-
funktioner

Förtroendevalda

Strama

VGR



213 vårdcentraler i Västra Götaland



Vårdcentral

Kontakt-

läkare

Strama



Kontaktläkarens uppgifter

➢Sprida information om behandlingsriktlinjerna

➢Följa VC:s antibiotikaförskrivning INFO!
• Utskick

• Primärvårdskvalitet

➢Stramas självdeklaration

➢Identifiera rutiner som kan bidra till onödig förskrivning och 
smittspridning

➢Delta i Stramas möten



Strama måste facilitera den lokala processen!

Det handlar inte bara om doktorer. 
Sjuksköterskans roll är VIKTIG!

Kunskap

Stöttning

PåminnelserMaterial

Feedback

VC-besök, digital kort-Strama, 

Strama bas, webbinarier, PVQ-

utbildning, utlandsutbildade 

läkare, AT-ST m.m.

Pat-fall, filmer, 

quiz, powerpoints

You´ve got mail!



Primärvårdskvalitet med Strama

Stramas basutbildningar

Trygg i triagering och telefon 

med Strama

Bli en antibiotikasmart doktor!

Strama-kontaktläkare på vård-

central – vad gör jag i praktiken?

Strama-smart sjuksköterska i 

primärvård



Stramas utbildningar

Strama-uppdatera dig digitalt!

Kvällsutbildning för 

bemanningsläkare

Stramabesök på vårdcentral

Gärna utvecklingsdag!

Digital kort-Strama för VC 

Tonsillit      Rinosinuit

Luftvägsinfektion Cystit

m.m.

Stramas lunchwebbinarier

12.30 – 12.55

3 gånger/termin 



Stramas utbildningar

Webbinarier för Strama-ssk

1 timma 

Stramadag för primärvård

April–maj varje år 2026-05-07



Stramas självdeklaration 2026 – lanseras v.9

Kartläggning av enhetens och de enskilda förskrivarnas 
följsamhet till behandlingsriktlinjerna
A1. Strama quiz 2025
A2. Reflektion över enhetens antibiotikaförskrivning
A3. Reflektion över individuell antibiotikaförskrivning
A4: Utvärdering av resultatet av förra årets fokusområde/n

A. Orienterande del B. Fokusområde/n

Välj fokusområde/n utifrån slutsatserna efter 
genomförd A-del. 
B1. Diskutera patientfall
B2. Genomför intern undervisning

Deadline 
16 oktober



Patientfall och intern undervisning

Fallbeskrivningar och minifall

Presentationer med handledarmanual

Korta undervisningsfilmer

Webbutbildningar: Antibiotikasmart, Sårsmart

Inspelande webbinarier



vgregion.se/strama



Nationella Strama 

strama.se



VGR 250 rec/1000 inv/år



Antal antibiotikarecept (J01 exkl. metenamin)

per 1000 invånare de senaste tolv månaderna 

t.o.m. september 2012: 404 

(Spridning: 492 – 315 recept /1000 inv. och år)

Antal antibiotikarecept (J01 exkl. metenamin)

per 1000 invånare de senaste tolv månaderna 

t.o.m. november 2025: 250

(Spridning: 320 – 221 recept /1000 inv. och år)

Antal recept/1000 
invånare

Strömstad

Tanum

Dals-Ed

Bengtsfors

Åmål

Munkedal

Färgelanda

Mellerud

Sotenäs

Lysekil Uddevalla

Vänersborg

Orust

Tjörn Stenungsund

Lilla Edet

Kungälv

Göteborg
Öckerö

Partillle

Härryda

Mölndal

Ale

Lerum

Bollebygd

Mark

Borås

Svenljunga

Tranemo

Ulricehamn

HerrljungaVårgårda

Alingsås

Trollhättan

Grästorp

Essunga

Lidköping

Vara

Skara

Falköping Tidaholm

Hjo

Skövde
Götene

Mariestad

Gullspång

Töreboda
Karlsborg

Tibro

Strömstad

Tanum

Dals-Ed

Bengtsfors

Åmål

Munkedal

Färgelanda

Mellerud

Sotenäs

Lysekil Uddevalla

Vänersborg

Orust

Tjörn Stenungsund

Lilla Edet

Kungälv

Göteborg
Öckerö

Partillle

Härryda

Mölndal

Ale

Lerum

Bollebygd

Mark

Borås

Svenljunga

Tranemo

Ulricehamn

HerrljungaVårgårda

Alingsås

Trollhättan

Grästorp

Essunga

Lidköping

Vara

Skara

Falköping Tidaholm

Hjo

Skövde
Götene

Mariestad

Gullspång

Töreboda
Karlsborg

Tibro





Vem förskriver antibiotikarecept till 
personer folkbokförda i Västra Götaland?

Andel antibiotikarecept (J01 exkl. metenamin) 2025 



2026-01-21





Regnbågshäftet       Faryngotonsillit



Patientinformation från 
Folkhälsomyndigheten och Strama

Översättningar 
hittills:

Engelska
Arabiska
Ukrainska
Fler kommer
Önskemål?



Affisch, folder Affisch, folder

Musmatta, plastkort





antibiotikaellerinte.se

Webb-sidor med patientinformation

dittinreapotek.se





➢Strama-information allmänt

➢Regnbågshäftet

➢Patient-info: När kan antibiotika hjälpa?

➢Folkhälsomyndighetens pat-info

➢Faryngotonsillit lathund

➢Musmattan

Beställs via mail till
Adress och Distribution:
adress.distributionscentrum@vgregion.se

Strama-introduktionskuvert

mailto:adress.distributionscentrum@vgregion.se


Tipslistan!



Antibiotikasmart 
vårdcentral
kriterier



33



CRP, Strep A och
checklista UVI



C:a 300 000 CRP/år
på vårdcentralerna i VGR

(lokala snabbtester) 



CRP vid övre luftvägsinfektion på VC i VGR



Vad är CRP?

• C-reaktivt protein

• Bildas i levern

• Del av immunförsvaret

• Stiger vid inflammation 
och vävnadsskada

– Infektion

– Reumatisk inflammation

– Tumörsjukdom

– Efter kirurgi





CRP i relation till 
mikrobiogiskt agens

Ospecifikt - kan inte skilja 
bakteriell från viral infektion

CRP visar överlappande 
omfång för olika agens

Appenzeller et al. 2002 Serum C-reactive protein 

in children with adenovirus infection.



CRP - förlopp

Peak oftast 
dag 3-4

Normaliseras ofta 
efter 7-10
dagar 



Oklar nedre luftvägsinfektion 
-bronkit eller pneumoni hos vuxna?

Hjälp av CRP?

>100 → överväg bakteriell pneumoni och antibiotika

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

Oklar NLI > 1 vecka → bedömning och ställningstagande till CRP

Virus t.ex. covid-19, adenovirus och influensa kan ge påtagligt förhöjt CRP



Oklar nedre luftvägsinfektion
-bronkit eller pneumoni hos barn?

Hjälp av CRP?

>80 → eventuellt pneumoni 

<10 efter >24 tim → sannolikt inte bakteriell pneumoni



Regnbågshäftet:

Tecken på allvarlig 
infektion hos vuxna

CRP inte med!



Tecken på allvarlig infektion hos barn



Kapillär återfyllnad ≥3 sekunder?



Elsa 2 år, frisk för övrigt 

Förkyld med snuva och hosta 5-6 
dagar

Sen igår kväll hög feber 39,9°

Svarat dåligt på febernedsättande

Grinig, vill inte leka, bara sitta i 
någon förälders knä

Gul, tjock snuva

Trött och hängig, men vaken

CRP 14



CRP är inte svaret på:

• Bakteriell eller virusorsakad sinuit?

• Akut mediaotit eller ”bara” ont i örat?

• Streptokock- eller virusorsakad tonsillit?

• Etmoidit eller inte?

• Mastoidit eller inte?



Mastoidit är mycket ovanligt i Sverige 

Barn, framför allt < 2 år
20-60 fall i Sverige/år

Den bakteriella inflammationen i 
mellanörat sprider sig till benet 
bakom örat

Hälften utvecklas trots insatt 
antibiotikabehandling



Ospecifikt!

Snabbt
(24-48 h)

Kan inte skilja 
på virala 

och bakteriella 
infektioner

C-reaktivt protein (CRP)



Klinisk under-
sökning före 
provtagning! 



Strep A-test

• Grupp A streptokocker (GAS)

• Antigen-test, ytantigen A

• Mycket pålitligt test (om det tas på rätt sätt)

• Barn är ofta symtomfria bärare av GAS

• Positivt tidigt i förloppet! OBS!



≥38,5⁰
Ingen 
hosta

Ömma 
körtlar

Rodnad  

Belägg-
ningar

1-2
3-4 Strep-A

Avvakta

Inte strep-A

a

Virussymtom? Ja

Nej

+



Centorkriterier

• Feber ≥ 38,5°C (uppmätt eller anamnestiskt)

• Ömma, svullna lymfkörtlar i käkvinklarna

• Beläggningar på tonsillerna (hos barn 3-6 år

räcker rodnade och svullna tonsiller som kriterium)

• Frånvaro av hosta Halsont och
1 kriterium: 6,5% har GAS
2 kriterier: 15%
3 kriterier: 32%
4 kriterier: 56%



Pos
Neg

Avvakta

Läkarbesök om inte bättre inom tre dagar, 
omgående vid försämring

Strep-A

Image courtesy of anankkml at FreeDigitalPhotos.net



Prover till din hjälp

Strep A vid 3-4 centorkriterier 

Positivt tidigt i förloppet! 

Prover till ”stjälp”

CRP kan inte skilja mellan bakteriell och virusorsakad 

faryngotonsillit 



Förkylning – finns det något att göra?



2 sprejningar i vardera näsborren

Upp till 6 ggr/dag

Vid första symtom eller vid smittorisk

Fortsätt t.o.m. två symtomfria dagar

Nässprej med koksalt

Koksalt
NaCl

Little et al. Nasal sprays and behavioural interventions compared with usual care for 
acute respiratory illness in primary care: a randomised, controlled, open-label, parallel-
group trial The Lancet Respiratory Medicine, Volume 12, Issue 8, 619 - 632



Kortar sjukdomstid med 20%

Minskar frånvaro från arbete med 20-30%

Minskar antalet dagar med kraftiga symtom

Minskar antibiotikaanvändningen 25%

Nässprej med koksalt

Koksalt
NaCl

Little et al. Nasal sprays and behavioural interventions compared with usual care for 
acute respiratory illness in primary care: a randomised, controlled, open-label, parallel-
group trial The Lancet Respiratory Medicine, Volume 12, Issue 8, 619 - 632



Rinnitas bästa recept

1 dl kranvatten

1 krm salt (kan ökas)

Gör så här:

Koka upp vattnet och lös saltet

Låt svalna

Njut!





Checklista akut cystit (del 1 av 4)



Checklista akut cystit (del 2 av 4)



Checklista akut cystit (del 3 av 4)



Checklista akut cystit (del 3 av 4)



2026-01-21


