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akut 6éroninflammation, ar en avmot virus ar orsaken till att de behand

Akut otitis media (AOM), eller  Brist pa lampliga lakemedel riktade  Forfattare
de vanligaste infektionssjukdo-lingsrutiner vi har idag riktas mot denGOSTA GRANSTROM

marnaibarndomen. AOM anses vara esekundara bakterieinfektionen. professor, 0©verlakare, oronklini-
bakteriell infektion i mellandrat som o _ ken, Sahlgrenska universitetssjuk-
uppstar efter ett virusangrepp. De bak- Antibiotikaresistensen huset, Goteborg.

terier som vanligen pavisas i mellanorat 6kar 6ver hela varlden
vid akut droninflammation &r Strepto- Resistensen mot antibiotika Oka
coccus pneumoniae, Haemophilus insarlden 6ver hos de patogener som va
fluenzae eller Moraxella catarrhalisligtvis férorsakar akut éroninflamma-
Behandlingen vid AOM har traditio- tion. Man har formodat att det &r frikos-of Medicine, som refererar till mer &n
nellt inriktats mot att med antibiotikatig anvandning av antibiotika som &r or2 800 artiklar om behandlingsaspekter,
hamma vaxten av dessa bakterier. Bakaken till den 6kande resistensen. Depublicerade fram till maj 2000.
terier kan dock pavisas i mellandrat ha utveckling har féranlett en omfattan-
endast 50-70 procent av alla akutde debatt i flera lander om de behand- Nya rekommendationer om
oroninflammationer, varfor virus roll lingsprinciper vi idag tillampar vid  mer restriktivt antibiotikabruk
vid AOM kan vara nog sa viktig. AOM. Att konsekvenserna av ett hogt Nyligen har en konsensuskonferens
Studier visar att respiratoriska virusantibiotikatryck medfér en dkande regenomférts — arrangerad av Lands-
frisatter inflammatoriska mediatorer isistens mot antibiotika hos mikroorgatingsférbundet, Medicinska forsk-
nasofarynx, okar bakteriekolonisatiomismer &r rimligt att anta [2]. Trots attningsradet och Socialstyrelsen — vars
och adherens och hammar immunfémya antibiotika utvecklas hela tiderresultat presenteras pa annan plats i det-
svaret hos individen [1]. Virus, somkommer bakterier och virus att fortsattda nummer av Lakartidningen. Sam-
ocksd har pavisats i mellanérat, kafinna vagar att kringga dessa [3]. manfattningen av konsensus mynnar ut
sannolikt paverka inflammationen, och Att behandla AOM pa ett korrekt sati en rekommendation till en mer restrik-
darmed motverka utldkningen av sjukér ett angelaget och omdebatterat amn@; antibiotikaanvandning vid behand-
domen. Det visar en sokning i National Libraryling av AOM hos barn 6ver 2 ars alder

Rationell antibiotika- K onsensuskonferensen om otitl 000 invanare och dag, vilket ar 19 pro-

. . behandling, syftande till att gecent mindre &n 1993, d& motsvarande
anvandnlng kommentarer och r&d fran erférbrukning n&dde ett maximum om
motverkar allsidig expertis, ger i sin rapport snava 9,5 DDD/1 000 invanare och dag. Det
anvisningar avseende anvandningen astnamnda talet motsvarar totalt 64

resistensutveckling antibiotika. | rapporten citerade undermiljoner distribuerade dygnsdoser, el-
sokningar visar att metaanalyser av plder att statistiskt sett varje svensk be-

cebokontrollerade jamforelser av akuhandlades med antibiotika en vecka det

Men osakert oroninflammationsbehandling med eldret.

vad en sjunkande ler utan antibiotika inte har visat ndgon Ett mer specifikt exempel &r att dis-

resistensfrekvens avgorande skillnad mellan grupperndributionen av fenoximetylpenicillin

kan leda till vad galler utlakning hos i 6vrigt friska(penicillin V) till barn under 4 ars alder
barn 6ver 2 ars alder. 1993 var 5,8 DDD/1 000 invanare/dag,

Forfatt Den restriktiva hallningen till anti- vilket statistiskt motsvarar drygt tva
oria "are biotikaanvandning motiveras i odvrigtdygnsdoser penicillin V till alla barn det
OLA SKOLD med att minskad forbrukning kan for-aret. Dessa tal har nu sjunkit med unge-
leg lakare, professor i mikrobiologi, vantas paverka resistensutvecklingenfar 14 procent.
avdelningen for mikrobiologi, insti-  Den totala distributionen av antibio-
tutionen for farmaceutisk bioveten-tika i Sverige, enligt Svensk lakeme- Nagra exempel
skap, Uppsala universitet. delsstatistik (Apoteket AB), var 1999 En tydlig tendens till minskad anti-
E-post:Ola.Skold@farmbio.uu.se 15,8 definierade dygnsdoser (DDD) pebiotikaanvandning tycks alltsa visa sig i
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som inte samtidigt tillndr nagon risk
grupp. )

De relommendationer somokisen
suslonferensen framfor aral under
byggda och balanserade. Det synes rif
ligt och nédéndigt att forsdka minska
antibiotikaawédndningen vid infektio
ner som kan foéntas spontanlaka i stor
utstrackning. Dock foreller det som
om alla lonsekenser & en minskad
antibiotikabehandling vid @M inte &r
varderade och kan bela& analyseras
ytterligare.

Borde ha efterstravat
sameuiopeisk konsensus?
Man kan ocksa ifréapatta pedagogi

ken i detta dokument, eftersom man ot~

Sammanfattat

skrivning.

handlas med antibiotikum.

* En 6kande resistens mot antibiotika
bland patogener som férorsakar
akut otitis media (AOM) nodvandig-
gor restriktivitet vid antibiotikafor-

¢ En konsensuskonferens foreslar att
barn over 2 &r med AOM, utan kénd
riskgruppstillhérighet, inte skall be-

* Det viktigaste instrumentet for att
reducera antibiotikaanvandningen
vid AOM éar en skarpt diagnostik.

FOTO: FIRST LIGHT/MEGAPIX

Nar ett barn har ont
ar det inte alltid latt att gora
en adekvat utredning.

ytterligare nagra ar kanektvingas ut
Oka restriktviteten i antibiotikaavénd
ning och ekludera fler patienter fran

en sameuropeiskoksensus, vilt ju

medicinering med antibiotika. Andraligger i tiden.

l&nder har redan idag en annamgen
sus for behandlingv@AOM [4].

Man borde kanskha strédat efter en
samnordisk &nsensus, ellerarfor inte

Swerige, men i villkn man denna pér-
kar resistensuecklingen ar osait.
Har ett par gempel:

e Streptococcus pygenes (grupp A-

Skarpt diagnostik
Akut mediaotit &r sannolikt v@r-
diagnostiserad idag i $vige, \arfor

tack \are systematisk lgeansning @
erytromycinamandningen er hela
landet. | Serige ar motsarande resi
stensfrekens nu drygt 2 procent.
Intensv antibiotikaanéndning dri

korrekt diagnostik @ AOM é&r central
for mojligheterna att reducera antibioti
kaarvandningen. Symtombilden vid
férmodad AOM ér inte tillrackligt spe
cifik for korrekt diagnostik. Feber och
Oronsmartor foretmmer bara hos un

bort i antibiotikas fravaro, utan ifins
kvar i lag frekens. Sulfonamidresis
tens hos grupp A-streptokker ar ett
annat gempel pa detta. Sulfonamider
arvandes i stor utstrackning mot strep

streptolocker) har arit en fruktad or ver via sitt selektionstryck fram resi tokockinfektioner pa 1930- och 1940-
sak till akut oroninflammation, men-1& stens genom att séllsynta genetiska realen.

ter sig enligt knsensusrapporten nu kombinationshandelser later resistens Trots att sulfonamider inte pa lange
mera séllan pAsas som etiologiskt givande gener irdrporeras i den pato arvants mot streptaicker lever resis
agens. Denna patogen kan emellertid iyena bakteriens arvsmassa, for att undemnsen kar, och har visats besta i ett ut
lustrera kliniskt viktig resistensprinei antibiotikas iwverkan sedan snabbt-sebytt stycle arvsmassa i streptoékens

per Grupp A-streptoBcker later sig aH

lekteras fram till dominans. | maagx-

kromosom. Den karvarande resisten

tid behandlas med penicillin. Gener foempel har visats att den ackvirerade resen kan ses som ett arr efter en &ngg

resistensgiande betalaktamas

lyckligtvis @annu inte tagit sig in i dessariens \axt.

bakterier Vid penicillinallegi arnvands

Det &ar darfor sirt att veta \vad som

harsistensen just inte ar till men for baktetillampad behandling.

« Ett annat Rempel arStreptococcus

erytromycin, och d& har resistens/ipd hander nar resistensfredvsen sjunér pneumoniagpneumokcker, som en
sats. | Finland st sadan resistenstill foljd av minskad antibiotikaamind
bland grupp A-streptaicker till 42 ning, som i &llet med erytromycin. Ef den \anligaste orsaén till akut 6ronina
procent i borjan & 1990-talet, men tersom de resistensginde generna inte flammation. Pneumaicker ar normalt
ficks att\Anda och &@r nu nere i 3 procenbelastar bakterien selekteras de intaycket kansli@ for penicillin. De se
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ligt konsensustnferensens rapport ar
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gefar hélften & patienterna med®@M, ningen, liksom det lokala resistenslakning forelommerihég grad &r det ett
vilket 6kar de diagnostiskadigheter monstret hos patogenemrfor uppar faktum att antibiotika forrtar sym
na. Insyn i horsetngen ar sir hos sma betade kntakter med mikrobiologiskt tomtiden vid AOM och att &irre barn ut
barn, och forsaéras ytterligre a vax laboratorium, infektionsklinik och vecklar bilateral otit [6, 7]. & den en

och ljusswag utrustning. smittskyddslakare erfordras. skilda indiden ar réatt antibiotikum pa
Hur kan vi d& forbattra diagnosti ratt indikation en bra terapi vid@M.

ken? Tumhinnans position avavgé- Har antibiotikaan vandning Antibiotikabehandling vid M kan

rande betydelse for diagnosyrior god vid AOM nagra fordelar? ocksa ha dékt pa fiktorer vi inte saal

insyn i horselgngen ar viktigst. De Historiska lontroller har dokumen k&nnert ex motwerka adherensbildning
flesta \Ardcentraler och jourmottag terat en markant minskning &ompli- och benbildning i mellanérat [8].3P
ningar ar idag utrustade med binokulékationer efter ®M i och med introduk langre sikt kan en del skador som upp
ra 6ronmikroskp, vilka ger de bastationen a antibiotikabehandling understéar i efterforloppet till ®M bero pa
mojligheterna att bedtma trumhinperioden 1930-1950, tillsammans medet inflammatoriska sreti mellandrat.
nan. andra samhallsférandringi VAsteure Sa tex kan adhesitit och arbrott i hor
Fragan ar huruvida de hjalpmedelpa och Nordamerika. Idag tycks det naselbenskdjan bero pa endogen frisatt
som Bktiskt inns awands fullt utidia turliga forloppet vid AOM vara en ning a proteaser fran kroppgea gra
gnostilen? ympanometri kan ge godspontanlakning hos mer an 80 procemulogyter [9].
ledning vid beddomningweférekomst & av barnen i dessag@®net Den behandling viidag ger vid3M
s&val vatska i mellandrat som trumhin  Tyvarr visar drabbade barn i ek  forefaller darfor inte optimal. Moorde
neperforation. Odlingr, typningar as lingslander inte motarande minsk darfér diskutera mdjligheterna till en
mikrobiologiska agens, liksom virus ning i otitrelaterade sjukdoméfortfa- behandling som ocksayekar inflam
isolering och paracentes i vissallf rande férorsakar @M en betydande mationssaret efter OM.

maste sannolikt adndas oftare som morbiditet bland barn i tredjeaviden, For att kunna sara pa fragn huruvi
diagnostiska hjalpmedel. vilket ju i htg grad péerkar deras fram da antibiotikaavéndning medfordrre
Det ar viktigt att kanna till den loka tida livssituation [5]. komplikationer efter ®M maste man

la mikrobiologiska situationenibefelk ~ Aven om det &r& kant att spontan k&nna till éroninflammationens natu

naste decennierna har emellertid penévolutionsmassig ansamlings anuta ett projekt for att med strikta smitt
cillinresistenta pneumaicker i 6kande tioner under penicillinets 60-aaghi skyddsmetoder och med en kampanj for
grad \allat kliniska problem, sedan bor storia. | stallet tycks den resistentaationell antibiotikaawéndning peer-
jan av 1990-talet ocksa i ®vige, dar pneumokcken ha tagit upp PBP2B-ge ka férelomsten & resistenta pneumo
frekvensen resistenta isolat gtdill nen fran nagon beslaktad bakterie, sokocker. Arbetet har resulterat & en
mellan 5 och 10 procent. Penicilliare naturligen ar penicillinresistent. Lik pavisbart minskad resistensspridning
sistens hos pneumokker bor snarare nande fenomen ar fowiigt kanda for som en minskningvaantibiotikadistri
betecknas som sankt kanslighet, efteandra antibiotika. Ett sddant genupptalgutionen.

som den inte betiray & betalaktamas, kan formodas ara en mycgt sallsynt

som i kraft & sin nedbrytande funktion genetisk férandring, som blir synligoch  Nytt medel pa \&g

kan gora patogena bakterier narmast reprids endast under starkt selektions Inom mindre an ett ardmmer ett
fraktara mot penicillin. Hos pneumo tryck fran intensi penicillinarvand nytt antibakteriellt medel, Linezolid,

kocker ar minskad &hitet for penicit  ning. med en helt y verkningsmekanism att
lin hos de penicillinbindande proteirer  Det gir nu att urskilja t& internatie  borja distritueras. Den ya mekanis
na (PBP) resistensens orsak. nellt spridda kloner a penicillinrest men bogar for att @mmal lorsresi

Narmare studier har utpekat PBP2Btenta pneumalcker: A, den »spansk- stens fran aldre medel inteisterar La-
som huvudsaklig makaa for penicill-  amerikanska», och B, den »franskakhoratorieforsok och kliniska observ
ner, och som alltsa ar férandrad vid reDen senare tycks ha natt sodra®ye tioner tyder dock pa att resistens ar att
sistens. Moleyara undersoknirgy har i slutet a 1994, och sedan spritts undevéanta.
visat forandringrna i PBP2B ara sa inverkan & penicillinselektion. Aterh&llsamhet i aréindningenen
omfattande att de inte kan aterglzeen Sedan fyra ar tillbaka pagi Skane hér skulle bromsa den woklingen.s
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