Resistenslaget i Kalmar Lan
2022

Resistensuppgifterna grundar sig pa samtliga prover som inkommit till laboratoriet under 2022.

Prover fran ytliga lokaler pa patienter i dppenvard dominerar. For patienter i slutenvard och efter nyligen
genomgangen antibiotikabehandling kan risken for resistenta stammar vara hogre. | andra situationer, t
ex vid forstagangs-UVI eller vid okomplicerade otiter kan dessa siffror innebara en éverskattning av
resistenslaget. Lank till nationellt resistenslage (Swedres-Svarm):

Folkhalsomyndigheten (sva.se)

Anmalningspliktig resistens 2022

MRSA 96 nya fall
VRE 15 nya fall*
ESBL-A/M 175 nya fall
ESBL-CARBA 3 nya fall

*Antalet VRE-fall ar hogre jamfoért med
tidigare ar pga av ett utbrott med 13 fall
med spridning inom tre vardavdelningar.

Kommentar avseende forandrad antibiotikaresistens for Streptococcus pyogenes (GAS)

Under 2022 har en hégre andel Streptococcus pyogenes resistenta mot tetracykin och klindamycin
identifierats. Okningen sags redan 2021, och ses &ven i andra regioner. Det totala antalet
resistensbestdmda isolat ar dock endast 187 vilket kan jamféras med ca 500 per ar 2015-2019. Mgjligen
kan den férandrade resistensen bero pa en tillfallig spridning av en mer resistent stam.



https://www.sva.se/media/8d9678c390929e9/swedres_svarm_2020.pdf

Priméra urinvagspatogener 2022, andel resistenta stammar %

E.coli S.saprophyticus
Ampicillin/Amoxicillin 24,6 3,4
Mecillinam (Selexid) 2,8 Testas €j
Trimetoprim (Idotrim) 17,6 1,3
Nitrofurantoin (Furadantin 1,0 0,4
Ciprofloxacin 6,1 Testas €j
Cefadroxil 3,3 1,3

Sekundara urinvdagspatogen

er 2022, andel resistenta stammar %

Klebsiella spp exkl aerogenes

nterobacter + K.aerogenes

Proteus spp

Enterococcus faecalis

Enterococcus faecium

P.aeruginosa

Ampicillin/Amoxicillin 100 100 17,6 0 91,2 100
Mecillinam (Selexid) 7,9 5,7 10,3 100 100 100
Trimetoprim (Idotrim) 8,7 3,7 26,9 * * 100
Nitrofurantoin (Furadantir 100 100 100 <1% 100 100
Ciprofloxacin 2,7 1,6 2,4 3,1** 94,7 57
Cefadroxil 2,8 100 4,5 100 100 100

*Resistensbestamningsmetod saknas. Effekt kan inte uteslutas.
**Galler endast vid okomplicerad nedre urinvagsinfektion. Rekommenderas ej som forstahandsval

Metod:

Resistenslage for urinvagsantibiotika och koliforma bakterier har approximerats med den
subgrupp dar direktresistens har utforts, dvs en oselekterad majoritet av proverna. Data
for enterokocker och Psedomonas aeruginosa baseras pa resultat fran alla

adlinaglakalar




Luftvagspatogener 2022, andel resistenta stammar %

Fenoximetylpenicillin (Kavepenin) 0| Ej fullt penicillinkansliga funna hos 16,5% Rekommenderas ej
Amoxicillin 0 5,4% 32,0
Amoxocillin/klavulansyra (Bioclavid) 0 Som amoxicillin 20,2
Trim/sulfa (Eusaprim forte) Testas ej 10,5 24,6
Erytromycin (Ery-max) 31,4 9,0 Testas ej
Tetracyklin (Doxycyklin) 44,4 7,3 0,4
Klindamycin (Clindamycin) 31,0 5,5 100




Hudpatogener 2022, andel resistenta stammar %

Staphylococcus aureus

Isoxazolylpenicillin/flukloxacillin
(Heracillin)

Under 2022 upptéacktes 96 nya fall av MRSA (isoxazolyl-
resistenta).

Klindamycin (Clindamycin)

6,1

Fusidinsyra

4,1

Cefalosporiner

Kanslighet for isoxazolylpenicilliner innebar kanslighet dven or|
cefalosporiner med god grampositiv effekt (tex cefadroxil).




Enterobacterales

2018 2019 2020 2021 2022
Cefotaxim Resistens %
Enterobacterales Blododlingar 3.1 7.4 4,2 49 2,9
E.coli Blododlingar 2,2 8,9 4.5 5,2 3,2
Piperacillin-tazobaktam Resistens %
Enterobacterales blododlingar 2,4 34 1,9 7,8* 6,3*
E.coli blododlingar 1,3 1,7 1,3 7,2* 6,4*
E.coli oavsett provtyp, cefotaximresistenta 50 7,0 19,7 12,6*
E.coli oavsett provtyp, cefotaximkansliga 1,8 2,0 41* 4,9*
Meropenem Resistens/Ej fullt kédnsliga, antal patienter**
Enterobacterales R/I ED 3/0 1/11 3/15 4/5
Tobramycin Resistens %
Enterobacterales Blododlingar 3,6 2,4
Enterobacterales oavsett provtyp, cefotaximresistenta 23,5 22,0
Amikacin Resistens %
Enterobacterales Blododlingar 0,2 0,2 0,4 1,6 0,2
Enterobacterales oavsett provtyp cefotaximresistenta 3,0 2,0 10 4.8 6,7

*2021 inférdes nya brytpunkter fér piperacillin-tazobaktam vid resistensbestdmning av Enterobacterales, vilket
medfér att en hogre andel isolat tolkas som resistenta.
**Latt nedsatt kanslighet for meropenem hos koliformer har ofta andra orsaker an karbapenemasproduktion (ESBL
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