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Behandlingsrekommendationer fran

Lakemedelsverket

(/\ LAKEMEDELSVERKET Utgivningsplan

SWEDISH MEDICAL PRODUCTS AGENCY

Nummer

Innehall

Utgivning

1

Behandlingsrekommendation

Faryngotonsillit

Vecka 20 (maj)

Behandlingsrekommendation
Borrelia och
behandlingsrekommendation
RSV

Vecka 39 (september)

3 Veterindar

VASTRA

Behandlingsrekommendation
Ledbehandling av hast

Vecka 42 (oktober)

GOTALANDSREGIONEN
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Hog forekomst av invasiva infektioner
med grupp-A-streptokocker

> Alla aldersgrupper men flest fall ses hos personer éver 70 ar.

> Gor en helhetsbedémning av sjukdomens svarighetshetsgrad och var

uppmarksam pa tecken till allvarlig infektion eller komplikationer.

» "NAG Strama uppmanar till 6kad uppmaérksamhet pa allvarlig sjukdom och frikostighet med
ldkarbedémning vid misstanke om faryngotonsillit. Patienter som inte beddms allvarligt sjuka i sin
faryngotonsillit handldggs enligt gdngse rekommendation, alltsd snabbtest for streptokocker vid 3-4

Centorkriterier och antibiotikabehandling om snabbtestet da &r positivt.”
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Vuxna:

Riskviirdering av patienter med misstinkta infeltioner utanfir sjukhus, utifran
risk fior allvarlig infektion/sepsis. En uppfylld parameter racker for riskvirdering
till gult ljus respektive rott ljus.

Vdrdering av risk far allvarlig infektion/sepsis hos patienter utanfor sjukhus

FYSIOLOGISKA Grant |jus Lig sk | Gult ljus Medelhég sk | Rott ljus Hog dsk
FUNKTIONER
Beteende/ Wormalt falert Anamnes pa farandrat | Objektivt fiar-
medvetandegrad beteende dndrat beteanda )
aj alert
Andningsfrekvens | 12-20 andetag/ 11-24 andetag/min = 75 andetag fmin
min
Saturathon pd luft | = 95 % (a) 92-95 % (a) <92 % (< BB %
vid kronisk
obstruktiv lung-
5|ukdom)
Blodtryck » 100 mmHg 1-100 mmHg = 90 mmHg eller
[systoliskt) =40 mmHg lagre
in patientens
normala tryck
Hijdrtf rekvens < 90 /min 51-130/min eller »130/min
mytillkommen arytmi
Temperatur =36 C < 36 "C
Urinproduktion E| kissat pa12-17 tim Ej kissat pa = 18
thm
Hud Rodnad Cyanas
Svullnad eller sekretlon | Marmorerad elles
fran operationssar blek hud
Sarruptur Peteklalt utslag
Komaorbiditet (a) Alkvarlig komorbiditet,
och riskfaktorer Riskfaktor [b)
Saocial situstion (1) Awsaknad av sikerhets-

nat (c)

Barn:

Tabellerna nedan visar hur barnet ska beddmas och handliggas utifrin allmdéntill-
stind, kroppstemperatur, andn i::gst'r-eh'ens och h_iairtfrek'.ren_s_

Allmantillstand

Grtint ljus Lig risk

Gult jus Medelhieg risk

Rt ljus Hég risk

Swarar normalt pa
soclala skgnaler

Lattuackt
Alert
Mdjd fler

Starkt och normalt skrik
ller skriker inte

Kroppstemperatur

Grtint ljus Lig risk

Swvarar inte normalt pa
sociala signaler

Tritt, hangle men vaken
MNedsatt aktivitetsnied
Waldigt milssndjd

Gult [jus Medelhyg risk

Reagerar inte pd undersdk-
ningen

Waknar inte eller vacks man
somnar lgen

Alhvarligt sjuk enligt fie-
dldrarna eller enligt lakares
bedomning/intultion

Skriker svagt, gallt eller
kontinuesligt. gnyr

Rt ljus Hég risk

Afebrll eller feber som
inte uppfidler guit eller
ritt |jus

Spadbarn 3-& manader
med feber = 39,0 °C

Barn med feber | = 5
dagar

Spddbarn < 3 manader med
fieber = 38,0 °C

Barn | alla &ldrar med febar
=10 *C [hyperpyrexl)

Spddbarn < 1.aF med tempe-
ratur < 36,0 “C (hypotesmi)




Strama
Rester och brister

> Mars 2024: 63 restnoterade antibiotika vara 12 for veterinart bruk

>Ny lag fran 1 juli 2023: Likemedelsbolagen ska minst tva manader
i forvag rapportera till Lakemedelsverket nar lakemedel ar slut eller

haller pa att ta slut, annars sanktionsavgifter (25 000 kr - 100 miljoner kr)
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Strama
Rester och brister — orsaker??

> Produktionsproblem - fatal producenter i avlagsna delar av varlden
> Okad efterfragan - efter pandemin sarskilt for antibiotika

»Pandemin och kriget i Ukraina - paverkade handelsvagar, 6kade

energikostnader

> Svag svensk krona - dalig Idnsamhet for féretagen, som hellre

saljer till andra lander
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Vid brist pa amoxicillin 2024-04-03

Tillzdngen till tabletter med amaxicillin f&r infektionsbehandling 3r mycket anstrangd och far

STRAMA NATIONELL _ . ; - N
narvarande finns endast dispergerbara tabletter pd 1 g tillg2ngliga. Dessa 3r delbara.
BEHAMDLINGSRE KOMMENDATIOMER | APP

REGMBAGSBROSCHYREN

ATIOHER FOR

WANLIGA INFEKTIONER | P PENVARD
OM STRAMA
STRATEGISHA DOKUMENT

ANTIBIOTIKAANVANDNING &
RESISTENSLAGE

BEHANDLINGSREKOMMENDATIONER
OCH BESLUTSSTOD (INKL.
BRISTSITUATIONER OCH PROFYLAX) Vancomycin inf 2023-10

APP STRAMA NATIOMELL wanconrycin inf kommer att vara restnoterat (bdde 500 mg och 1 g} under novemnber 2023, Det finns
tillgéngliga licenspreparat och kontakta apotek far alternativ.
JEHAMDLINGSREKOMMENDATIONER
FOR VANLIGA INFEKTIONER |
GPPENVARD
- o - .- = -
Brist pa fenoximetylpenicillin 2023-09
BEHANDLING AV MULTIRESISTENTA o ) ] o ]
GRAMMEGATIVA BAKTERIER Just nu Ar det brist pA flera férpackningar med fenoximetylpenicillin (Pcv). Ett antal manader framawver
kommer tillgdngen att variera.
STRAMAS OVRIGA d i nula . . icillin tillzs . - b -
BEHANDLINGSREKOMMENDATIONER Som det ser ut | nulZget finns fenoximetylpenicillin tillzanghigt, men | ett begransat anta
farpackningsvarianter. Tank pa att tillgdngen till oral suspension ska reserveras till barn.

BRISTSITUATIONER

Fenaximetylpenicillin bar =3 ldngt det 3r majligt anvandas i farsta hand dar det 3r rekon



Strama Nationell
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Mer
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Information i appen Strama Nationell

<& Tillbaka Bristsituationer av anti... D D

Bristsituationer av antibiotika,
samlingssida

Erist pa antibiotika har blivit ett allt mer forekommande
problem. Vid brist forsok i férsta hand valja annan
styrka eller férpackningsvariant.

Se lank till mer information om mojliga atgarder vid
restanmilda lakemedel.

Strama har veckovisa méten med lakemedelsverket. |
héndelse av total brist komnmer
behandlingsrekommendationer med alternativa preparat
att publiceras nedan.

EXAKT LAKEMEDELSTILLGANG

For exakt lakemedelstillgdng, se Lakemedelsverkets

information om restnotering ‘_

BRIST PA SPECIFIKA PREPARAT

Férsiag p& hantering vid brist p3 specifika preparat

Amoxicillin och amoxicillin-klavulansyra
Ceftibuten

Erytromycin

2026-03-19

LV:s restlista
Excelfil med daglig
uppdatering.

Ladda ner listan och
filtrera substans/
produkt
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karesistens

Fass.se — Lagerstatus pa Apotek per vara

FASS @) Vardpersonal [ - NGB ow-ismeea ] -

© ATC-register @) Substans A-O
© Overdosering @ Foretag A-O

‘ ~ Sok pa lakemedel, substans, ATC eller vnr ‘ m

© Likemedel A-O @ Tablettidentifiering

Kavepenin®
Meda

Receptbelagd
Peka pa symbolerna och beteckningarna till

Filmdragerad tablett 1 g vanster for en forklaring.

(vita, elliptiska med skara, méarkta pcV/1.0, 8<20 mm)

Betalaktamaskansliga penicilliner

Delbarhetsinformation

Kontakt
Aktiv substans: ATC-kod: Utbytbarhet: - o -
.
Fenoximetylpenicillin JO1CED2 Utbytbara lakemedel raga om lakemediet

Lakemedel fran Meda omfattas av Likemedelsforsakringen.
S6k apotek med léikemedlet i lager

zau, Sok lagerstatus

Yﬂ VASTRA

v GOTALANDSREGIONEN
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Det ar dags att tanka om nar det galler
antibiotikaallergi
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y COTALANDSREGIONEN




2026-03-19

Varning for penicillin-allergi —
vanligt men ofta fel!

Vanligt att patienter och sjukvardspersonal klassar ospecifika reaktioner
som antibiotika-allergi

Felklassificeringen har flera negativa konsekvenser

Andrahandsantibiotika: mer biverkningar

okad resistensutveckling
samre klinisk effekt
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Terapigrupp Allergi-Andning-ONH - Terapirad _ Ya VASTRA
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Handlaggning och provokation vidimisstankt
penicillinallergi hes vuxna i primarvarden Giltlig fr.o.m 2021-09-14

Bakgrund

Overkinslighetsreaktioner, sirskilt hudutslag, ir mycket vanliga vid penicillinbehandling. De flesta
dr lindriga och beror inte pa IgE-férmedlad eller annan allvarlig mekanism. Vanligen &r reaktionerna
icke-allergiska och beror pa bakomliggande infektion eller biverkan med god prognos. Antalet
felaktiga varningsmérkningar for penicillinallergi &r mycket stort och leder till forskrivning av
andrahandspreparat med 6kad risk for biverkningar och i vissa fall samre klinisk effekt. De har oftare
bredare spektra med storre paverkan pa patientens normalflora och 6kad risk for resistensutveckling.
Misstinkt penicillinallergi bor dirfor utredas.

Handlaggning av olika typer av reaktioner vid penicillinbehandling

Patient som fatt antibiotikabehandling och far nagon form av reaktion dir misstanke finns om
lakemedelsbiverkan, bor fa en akuttid for att verifiera och dokumentera reaktionen (bakomliggande
infektion, preparat, symtom och tidssamband 1 forhallande till insdttning av behandlingen). Ta
initiativ till utredning vid misstankt penicillinallergi.
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udutslag utan klada:

andlingen behdver inte avbrytas och penicillin kan ges i framtiden. Ingen utredning eller
vokation behovs.

udutslag med klada eller lindrig urtikaria som kommer >3 dygn efter behandlingsstart:
andlingen avbryts och antibiotikabyte rekommenderas om indikation kvarstar.
-formedlad reaktion dr osannolik. Utredning med peroral provokation i primédrvarden bor goras i
ktionsfritt intervall, se nedan. Avvakta med varningsmérkning av journalen tills utredningen ar

udutslag med klada eller lindrig urtikaria som kommer <3 dygn efter behandlingsstart:
andlingen avbryts och antibiotikabyte rekommenderas om indikation kvarstar.
-formedlad reaktion kan misstinkas. Fortsatt utredning av penicillinallergi inom specialiserad
rgisjukvard rekommenderas. Specifikt [gE mot fenoximetylpenicillin (PcV), alternativt
sylpenicillin (PcG) eller amoxicillin om denna typ av preparat getts, kontrolleras, tidigast efter 2
kor, innan remiss skrivs. Ange provsvaret i remissen. Detta forenklar och mojliggor snabbare
dlaggning i specialiserad vard. Ingen provokation i primérvarden. Avvakta med
ingsmirkning av journalen tills utredningen ar klar.

var och utbredd urtikaria och/eller led-eller ansiktssvullnad:

andlingen avbryts och antibiotikabyte rekommenderas om indikation kvarstar. Stor recidivrisk
ligger och penicillin ska undvikas fortsdttningsvis. Varningsmirkning av journalen ska goras.
takt med specialiserad allergivard for radgivning vid behov. Ingen provokation.

nafylaxi eller mukokutant syndrom:

Avbryt behandlingen. Ge akutbehandling och remittera till akutmottagning pa sjukhus. Patienten ska
inte ha penicillin fortsittningsvis. Varningsmérkning av journalen ska goras. Ingen provokation.
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Handlaggnlng och provokatlon Vld mlsstankt

Allméinna kommentarer
Reaktioner som ligger langt tillbaka tidsmassigt eller skett 1 barndomen medfor sdllan hog risk for
reaktion vid provokation och provokation kan goras 1 primarvarden. vid osakra anamnesuppgifter
kan man kontrollera specifikt IgE for PcV och vid behov radgdra med specialiserad allergisjukvard
t.ex. genom frageremiss innan provokation utfors.

Misstiankt penicillinallergi bor dartor utredas.

Handlaggning av olika typer av reaktioner vid penicillinbehandling

Patient som fatt antibiotikabehandling och far nagon form av reaktion ddr misstanke finns om
lakemedelsbiverkan, bor fa en akuttid for att verifiera och dokumentera reaktionen (bakomliggande
infektion, preparat, symtom och tidssamband i forhallande till inséttning av behandlingen). Ta
initiativ till utredning vid misstankt penicillinallergi.
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Guidelines

The Dutch Working Party on
Antibiotic Policy (SWAB) guideline for
the approach to suspected antibiotic
allergy
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e Patienter med en icke allvarlig, direkt dverkanslighetsreaktion mot en
betalaktam, som intraffade for mer an fem ar sedan, kan ges terapeutisk dos av
samma betalaktam, i en kontrollerad miljo (det vill sdga, dar patienten
overvakas av vardpersonal och dar beredskap att behandla allergisk reaktion

finns).

e Patienter med en direkt dverkanslighetsreaktion mot ett penicillin, oavsett
svarighetsgrad, kan behandlas med en cefalosporin med annan sidokedja. (Av
de i Sverige registrerade cefalosporinerna har alla utom cefadroxil sidokedjor

som skiljer sig fran penicillinerna).

e Patienter med en direkt dverkanslighetsreaktion mot ett penicillin, oavsett
svarighetsgrad, kan behandlas med en karbapenem.
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Stramaarbete pa sjukhus
VGR

Stramadagen Priméarvard 25 april
Gunnar Jacobsson

Strama VGR

WVA_STRA
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Stramagrupper pa alla sjukhus i VGR

SKARABORGS SJUKHUS

) ‘ Viénern MARIESTAD
NU-sjukvarden
SKARABORGS SIUKHUS @ SKARABORGS SJUKHUS
LIDKOPING \ SKOVDE
® _®
Gooevalls_~@ Skaraborgs
- s NAL TROLLHATTAN H
SJUKHUS Sjukhus
Skagerrak /
@
SKARABORGS SJUKHUS
FALKOPING
KUNGALVS Vattern
SIUKHUS .AUNGSAS LASARETT
=]
Sjukhusen /
ANGEREDS NARSJUKHUS

i vaster \«———@
OSTRA SJUKHUSET . SAS BORAS

S ok mmume SILVIAS

SPECIALISTSIUKHUS . * BARN- OCH UNGDOMSSJUKHUS \

MOLNDALS SIUKHUS

HOGSBO SIUKHUS Soédra Alvsborgs
SAHLGRENSKA SIUKHUSET ./ Sjukhus
Sahlgrenska SAS SRENE

Universitetssjukhuset
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VASTRA
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Rationell antibiotikaanvéindningJ

Andel av samhallsférvarvade pneumonier som initialt behandlas med penicillin (PcV/PcG)

Mal 2022-23 > 55%
70%

—
Strama .
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Rationell antibiotikaanvéindningJ Strama :::

Andel av samhallsférvarvade pneumonier som initialt behandlas med penicillin (PcV/PcG)
Mal 2022-23 > 55%

70%

2022-K4 2023-K1 2023-K2 m 2023-K3 W 2023-K4

WVASTRA &
GOTALANDSREGIONEN
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Vardplatser och overbeldaggning
Sjukhus VGR

2019 2020 2021 2022 2023
Faststéllda vardplatser medelvéarde 2 897 2 872 2726 2 528 2 542
Disponibla vardplatser medelvéarde 2 326 2 261 2172 1962 1945
Inskrivhna medelvarde 2332 2 087 2212 2122 2 105
Beldggningsgrad 1100,27 % 192;30% 101,83 % 108,16 % 108,20 %
Overbeléggningar per 100 disponibla 8,1 91 8,2 12,3 12,6
Utlokaliserade per 100 disponibla 3,7 3,5 4,4 5,0 9l

2026-03-19
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Andel av inneliggande patienter som har en VRI

Strama v
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GOTALANDSREGIONEN n=totala antalet patienter
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Orsaker till antibiotikaordinationer
Infektionsverktyget 2023 VGR

Samhallsférvarvad infektion M Vardrelaterad infektion B Antibiotikaprofylax
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Strama-smarta
sjukskoterskor i
primarvard

Susanna Petrén
Strama VG

ASTRA
GOTALANDSREGIONEN
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Strama maste facilitera den lokala processen!

% \6 VC-besok, digital kort-Strama,
LW W W | Strama bas, webbinarier, PVQ-
Aaaa &éj utbildning, utlandsutbildade

lakare och ssk, AT-ST m.m.

\ @\a

Pat-fall, filmer,
quiz, powerpoints

e e =10 | You've got mail!

Det handlar inte bara om doktorer.
Sjukskoterskans roll ar VIKTIG!
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Vad far Strama-skoterskan for utbildning av oss?

« Grundutbildning - ny kurs varje ar
Arbetssatt! (och lite CRP och strep A)

Hittills 28 som gatt kursen och ytterligare 14 kommer i maj

Yﬂ\/ASTRA

v GOTALANDSREGIONEN
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Tankar kring er nya roll som Strama-sjukskdterska? i
Strama .

*  Forvdntningar?
*  Farhoppningar?
*  Fzrhigor?

Hur arbetar ni med infektionspatienter pa din VC idag?
s Beskriv kortfattat for varandra.
= Vilka uppgifter har sjukskaterskan i dagsldget pa din VC?
» Telefonkontakt? Drop-in? Ssk-beddmning pa plats i trizge?
# Hur hanterar ni provtagning; CRP, strep &
*  Hur jobbar ni med patientinformationsmaterial?
* Hur bedrivs Strama-arbetet pa din vardcentral idag?

Finns det rutiner som kam férandras for att stdrka Strama-arbetet?
» Hur kan sjukskiterskegruppens bista till en forbattrad handldggning?
* Provtagningsrutiner — behovs forandring?
= Patientinformationsmaterial — kan det anvindas mer/pa annat sitt?
» Telefonuppfiljning, aterbesdk till sjukskdterska?

Hur fungerar kunskapsspridningen inom ssk-gruppen idag?
*# Hur kan 5trama-sjukskSterskan stotta i sjukskoterskegruppen?
» |ntern feedback — hur fungerar det? Hur l3r vi 0ss av varandra och uppnar samsyn?

Hur kan Strama-sjukskdterska och kontaktldkare arbeta ihop?

YaVASTRA

V GOTALANDSREGIONEN Stod fr-ar‘l Strama VG — vad onskar ni?




Strama

Vad far Strama-skoterskan for utbildning av oss?

« Grundutbildning - ny kurs varje ar
Arbetssatt! (och lite CRP och strep A)

Hittills 28 som gatt kursen och ytterligare 14 kommer i maj
« Kontinuerlig utbildning - forsta utbildningen webbinarie om akut cystit 4/6

« Far vara utskick

Yﬂ\/ASTRA

v GOTALANDSREGIONEN
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Exempel pa Strama-skoterskans arbetsuppgifter

VASTRA

Olika forutsattningar pa olika vardcentraler!

Telefon/triage/egen mottagning
Hjalpa till att forbattra fldden och arbetssétt fér vardcentralens infektionspatienter
Utbilda/uppdatera skéterskegruppen

Kan halla i internutbildning fér sjélvdeklarationen

Ansvara for vardcentralens Strama-material

GOTALANDSREGIONEN
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Vad tanker ni om Strama-sjukskoterskor?
Har ni tips pa hur vi kan utveckla konceptet?

Har nagon av er exempel pa hur ni arbetar med
. . o o
Strama-sjukskoterska pa er vardcentral?

Yﬂ\/ASTRA
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