RAF-spalt Infektionslakaren 2026-3

Nar detta skrivs har RAF just avslutat det arliga internatet nar foregdende arbetsar summeras
och kommande planeras. Arets internat paverkades av att konferensanlaggningen dagen
innan hade anordnat det i TV4-play direktsanda ”brollopet” (citattecken eftersom de tydligen
redan varit gifta i tio ar) mellan Jocke och Jonna Lundell. Utan att ldgga nagon storre
vardering i det kan man konstatera att det var varldar som inte ofta mots som nu moéttes nar
brollopsgasterna checkade ut samtidigt som RAF checkade in. Nagot som man ocksa kan
konstatera ar att paret Lundell nog varit mer effektiva an RAF i att nd ut med sitt budskap (i
brist pa battre ord). Med denna spalt tankte jag forsoka rada viss bot pa det genom att
informera om en del av det som avhandlades under métet.

| RAF deltar ST-ldkare eller yngre specialister fran SILF och Foreningen for klinisk mikrobiologi
(FKM) som stipendiater under ett ars tid. De senaste aren har dven ldkare fran
Barnlakarforeningen (BLF) deltagit pa samma satt. Stipendiaterna genomfor under sitt ar ett
projektarbete som redovisas pa internatet och sedan publiceras pa RAFs hemsida och ofta
aven som artikel i Lakartidningen.

Under arets internat presenterade Torgny Sunnerhagen fran FKM och klinisk mikrobiologi i
Lund sitt arbete om antibiotikabehandling av endokardit orsakad av HACEK-gruppens
bakterier. HACEK ar ju ett samlingsnamn for fem olika gramnegativa bakterier som genetiskt
inte ar sarskilt nara slakt men som ar bendgna att orsaka endokardit hos en relativt stor (5-
7% vid pavisad bakteriemi for Eikenella) till stor (50% for Cardiobacterium) andel av
patienterna hos vilka de detekteras i blododling. | sitt arbete visade Torgny hur lite vi faktiskt
vet om hur de har bakterierna bast ska behandlas. For flera av arterna saknas brytpunkter
och data Over resistenslaget. Saval svenska som europeiska och amerikanska
behandlingsrekommendationer baseras pa mycket begransat vetenskapligt underlag och
skiljer sig delvis sinsemellan. Trots det verkar det ga bra for de allra flesta patienterna. Vilka
slutsatser kan man da dra av detta? Kanske att HACEK-gruppens bakterier kan vara ett
tacksamt forskningsflt att ge sig in i och att behandlingsrekommendationer baserade pa
begransat underlag anda ar battre dn inga rekommendationer.

Vid motet presenterade ocksa Hanna Dahlén fran BLF och Akademiska barnsjukhuset sitt
arbete om febril UVI hos barn dar hon jamforde tackningsgraden for cefotaxim med
piperacillin-tazobaktam for urinvagspatogener fran barn. Fér oss som inte dagligen
handlagger UVI hos barn ar det vart att bli pamind om att febril UVI hos barn, och framfor allt
vid recidiverande UVI och bakomliggande urinvagsavvikelser (pa engelska CAKUT - congenital
anomalies of the kidney and urinary tract), ar forenad med risk for bestaende
njurparenkymskada. | Hannas arbete, baserat pa data fran det nationella
resistensdvervakningssystemet Svebar, visar hon att en hégre andel av urinvagspatogenerna
hos barn tacks med piperacillin-tazobaktam jamfért med cefotaxim, 96% jamfort med 89%.
Skillnaden forklaras delvis av arter som ar naturligt resistenta mot cefotaxim. Arbetet ar
deskriptivt och omfattar inte uppgifter om bakomliggande urinvagsavvikelser eller kliniska
utfall, men aktualiserar fragan om hur empirisk behandling bast bor valjas for barn med 6kad
risk for UVI orsakad av andra bakterier an E. coli. RAF tackar Torgny och Hanna for deras



arbeten och rekommenderar alla att ldsa dem pa RAFs hemsida dar de publiceras under
hosten.

Slutligen vill jag informera om att ytterligare ett antibiotikum med effekt pa multiresistenta
gramnegativer ar under utvardering for godkdnnande av EMA. Cefepim-zidebaktam ar en
kombination av fjarde generations-cefalosporinen cefepim, som knappt anvdnts i Sverige
tidigare, och betalaktamashammaren zidebaktam. Utéver att hamma betalaktamas har
zidebaktam dven en egen antibakteriell effekt med stark affinitet for PBP2. Kombinationen
cefepim-zidebaktam har effekt mot en hég andel av multiresistenta gramnegativer, inklusive
metallobetalaktamas-producerande Enterobacterales och svarbehandlade Pseudomonas-
stammar. Samtidigt som det ar valdigt positivt att nya preparat tillférs den arsenal vi har att
ta till vid infektioner orsakade av multiresistenta bakterier, vet vi att bakterierna tyvarr ofta ar
steget fore och att resistens i manga fall kan uppsta relativt snabbt, sa som skett for
cefiderokol. Arbetet mot antibiotikaresistens maste alltsa fortgd med oférminskad styrka.
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