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Nya siffror om vardrelaterade infektioner:

Manga vardinfektioner inom

Ndstan var femte patient inom urologi
pa svenska sjukhus har en vardrelaterad
infektion. Det visar nya siffror fran SKL,
Sveriges Kommuner och Landsting. Som
forsta tidning kan Lakartidningen har
redovisa hur vardinfektionerna slar mot
olika medicinska specialiteter.

I november forra éret genomfoérdes den
forsta heltickande inventering som
gjorts av vardrelaterade infektioner pa
svenska sjukhus. SKL samlade in uppgif-
ter om hur manga av de inlagda patien-
terna vid alla somatiska sjukhus i landet
som hade nagon vardrelaterad infektion
enviss dag.

Man fick in uppgifter om patienter
som motsvarar 93 procent av alla dispo-
nibla vardplatser, eller cirka 20 000 per-
soner. Av dessa var det totalt 11,1 procent
som hade négon vardrelaterad infektion
vid undersokningstillfdllet, men skillna-
derna ar stora mellan olika landsting och
sjukhus (se LT nr1-2/2009).

Nu har SKL for Likartidningens rak-
ning tagit fram siffror pa hur de vardre-
laterade infektionerna slar mot olika
medicinska specialiteter. Specialite-
terna ar sammanslagna till atta huvud-

grupper.

De nya siffrorna visar att skillnaderna &r
stora dven mellan de olika specialitets-
grupperna. Hogst ligger infektionsklini-
kerna, dar 18,8 procent av patienterna
hade en vardrelaterad infektion vid mét-
tillfallet. Tatt efter foljer urologi med
18,1 procent. Lagst andel vardrelaterade
infektioner hade gynekologi med bara
2,8 procent (se diagrammet Gverst pa
nésta sida).

De hir siffrorna far absolut inte ses
som nagon topplista 6ver vilka specia-
liteter som &r bittre och simre. Det
understryker Mats Erntell, smittskydds-
lakare vid Landstinget Halland och med-
lem i den arbetsgrupp som lett invente-
ringen:

- Skillnaderna mellan specialitets-
grupperna beror i forsta hand pa deras
verksamhet och vardens organisation.
Infektionsklinikernas uppdrag ir ju att
ta hand om de svaraste infektionerna.
Att de ligger hogst visar bara att de gor
sitt jobb.

Att gynekologi ligger sa lagt beror
bland annat pa att det i denna huvud-
grupp ingar ett stort antal forlossningar,
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dir infektioner ar mycket ovanliga. Tar
man bort dessa och renodlar gynekolo-
gin stiger siffran till 54 procent, vilket
dock fortfarande ar relativt 1agt.

Den hoga siffran for urologi beror sanno-
likt fraimst pé att manga patienter dar
har urinkateter, som ar en riskfaktor for
urinvigsinfektion. Men det betyder inte
att alla dessa patienter fatt katetern in-
satt pa en urologiavdelning. Invente-
ringen visar var patienterna med vardre-
laterade infektioner
vardades vid mattillfal-
let, inte var infektionen
uppstatt.

Ett bra sitt att anvin-
da det nya siffermateri-
alet ar for att gora jam-
forelser inom den egna
specialiteten. Det fram-
héller Dag Strém, barn-
lakare och projektledare
for SKLs patientsidkerhetssatsning:

- Man kan plocka ut siff-
rorna for sin egen klinik och
jaimféra med riksnivan for
samma specialitet. Motsva-
rande kan goras med klini-
ker pa andra sjukhus, men
forst efter att man pa led-
ningsnivd kommit 6verens
om att gora detta. Ligger man hogre an
andraisamma grupp finns det anledning
att fraga sig varfor. Meningen med mét-
ningarna ir ju att de ska vara underlag
for forbattringsarbete.

- For att fa tillgang till den egna klini-
kens resultat ska man vinda sig till sitt
landsting. Fran SKL vill vi ocksa girna
fora en dialog med de olika specialitets-
foreningarna, med mojlighet att redovi-
sa specialitetsvisa data mer detaljerat.

Dag Strom

digare.«

»Det har ar helt
nya data som vi
inte kant till ti-

miki.agerberg@lakartidningen.se

Vid mittillfdllet registrerades ockséa
hur méanga patienter som hade nagon av
sex kidnda riskfaktorer fér vardrelate-
rade infektioner, som till exempel urin-
kateter eller central venkateter. Att sa
manga patienter har en eller flera av des-
sa riskfaktorer overraskade underso-
karna:

— Det hir ar helt nya data som vi inte
kant till tidigare, sdger Mats Erntell. Jag
visste inte innan att nira 22 procent av
alla patienter pa svenska sjukhus har
urinkateter, eller att nira 13 procent har
central venkateter.

- Det vicker tankar. Att anvinda dessa
katetrar dr bekvamt for varden. Men
som infektionsldkare maste jag stilla
fragan om man inte ibland later dem sit-
taiforlinge.

Att riskfaktorerna verkligen leder till ett
Okat antal vardrelaterade infektioner
framgar klart av materialet. Ann Tam-
melin, o6verldkare vid Vardhygien i
Stockholms léns landsting,
har gjort en specialstudie av
detta inom geriatrik:

- Dar fann jag att alla risk-
faktorer innebar signifikant
6kad risk for vardrelaterade
infektioner, siger hon. Risk-
faktorerna &r ingrepp som
ofta dr nodvindiga. Men sannolikt an-
vinds de ibland fel och fér mycket.

Om man delar in de vardrelaterade in-
fektionerna efter diagnoser, ir det tre
diagnosgrupper som dominerar. Vanli-
gast ar infektioner i urinvigarna (cystit
och pyelit) med sammanlagt 25,9 pro-
cent. Infektioner i hud och mjukdelar,
som ofta ir postoperativa sarinfektio-
ner, star for 16,5 procent, och lungin-
flammationer for 14 procent.

M Riskfaktorer bland samtliga inneliggande patienter, procent
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urologi - fa inom gynekologi
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Alla dessa bor kunna minskas med rétt
diagnos och behandling, anser Mats
Erntell:

- Vi tror att det sker en 6verdiagnostik
av urinvigsinfektioner, siger han.
Manga dldre har bakterier i urinen utan
attvara sjuka. De skainte behandlas med
antibiotika - da riskerar man bade bi-
verkningar och att snélla bakterier er-
siatts med nagot virre. Troligen skulle
cirka en tredjedel av alla cystiter falla
bort med rétt diagnostik.

- Pa liknande sétt sker det sannolikt
en 6verbehandling av sarinfektioner och
lunginflammationer. Med traffséikrare
diagnostik skulle man kunna minska
onddig antibiotikabehandling.

— Men det ar viktigt att inte dra alla dia-
gnoser over en kam. Nar det géller sepsis
- som star for 6 procent av de vardrelate-
rade infektionerna - far
det inte vara nagon tve-
kan om att sitta in be-
handlingen. Det ir ett
vildefinierat och allvar-
ligt tillstand.

Maitningen av vardre-
laterade infektioner in-
gar i SKLs nationella '
satsning for okad pati- Mats Erntell
entsdkerhet. Tre av de
sex prioriterade omradena handlar om
vardrelaterade infektioner: urinvigsin-
fektioner, postoperativa sarinfektioner

M Vardrelaterade infektioner fordelade pa diagnosgrupper, procent
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och infektioner vid central venkateter.
For vart och ett av dessa omraden finns
ett paket med atgirder for att minska in-
fektionerna.

- Varje punkt i atgirdspaketen ar evi-
densbaserad, understryker Dag Strom.
Tillampar man dem s& blir det béttre.
Overgripande giller det ocksa att alltid
tillimpa basala hygienrutiner - i samtli-
ga patientkontakter.

Ett av malen for SKLs patientsikerhets-
satsning dr att minska det totala antalet
vardrelaterade infektioner pa svenska
sjukhus till hilften pé tva ar. For att folja
upp hur det gar kommer tva nya natio-
nella métningar att genomf6ras i april
och november.

— Att halvera antalet infektioner blir
en vildigt tuff utmaning, siger Mats
Erntell. Samtidigt finns det redan i dag
landsting som ligger betydligt under
genomsnittet, som ju ar pa drygt 11 pro-
cent.

- I Halland ligger vi i dag lagst i landet
med 6,4 procent. Men hér har vi arbetat
systematiskt fér att minska vardrelate-
rade infektioner sedan borjan av 2000-
talet, med bland annat tydliga hygienre-
gler och klddpolicy, utbildning av alla ny-
anstillda och regelbundna méitningar
varje manad. Nér vi satte igang lag vi pa
omkring 10 procent. Det visar att det
finns en potential for forbattringar.

Miki Agerberg

Lds mer Se «www.skl.se/patientsakerhets
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