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Hvad er
antibiotikaresistens
egentlig?

Antibiotika er stoffer, som virker haemmende
eller draebende pa bakterier

Antibiotika har eksisteret i naturen i hundreder
af millioner af ar

Men brugen af antibiotika til behandling af
infektioner hos mennesker og dyr er relativt nyt

Der findes flere slags (klasser) antibiotika, som
virker forskelligt

Antibiotika er de vigtigste medikamenter,
dyrleegen har til radighed for behandling




Der er ikke
fundet nye
antibiotika i
artier

Og ingen nye er
pa Vej
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Derfor er det meget vigtigt, at vi
passer pa dem, vi har!!!!
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Hvad er antibiotikaresistens
egentlig?

* Resistens er nar en bakterie ikke h&ammes af
de antibiotikakoncentrationer, der opnas
ved brug af den foreskrevne dosering til det
pageldende infektionssted og dyreart

* Det medfgrer ringe sandsynlighed for klinisk
effekt

e Bakterier kan udvikle resistens overfor et
eller flere antibiotika

* Der findes flere forskellige mekanismer, en
bakterie kan blive resistent pa

* Resistens er pavist overfor alle kendte
antibiotika




Hvad er antibiotikaresistens
egentlig?

* Resistens kan vaere naturlig resistens
eller erhvervet resistens

* Mange former for resistens kan
overfores — "smitte” — fra én bakterie til
en anden

e Resistens overfor ét stof kan undertiden
medfgre resistens overfor et eller flere
andre stoffer ogsa




Antibiotikaresistens
er et steerkt
stigende problemii
disse ar — bade hos
dyr og mennesker

Derfor har resistens
stor global
bevagenhed

DEATHS ATTRIBUTABLE
TO AMR EVERY YEAR

Tetanus
60,000

Road traffic
accldents

1.2 milllon

Measles

130,000

Diarrhoeal
disease

1.4 million

O’Neill 2016

AMR in 2050
10 million

Cancer
8.2 million

AMR now /

700,000
(low estimate)

Cholera

100,000—
120,000

\ Diabetes
1.5 million



Antibiotika kan
kategoriseres efter, hvor
vigtige, de er for
mennesker

A

Amdinopenicilliner
mecillinam
pivmecillinam

Ketolider
telithromycin

Monobaktamer
aztreonam

Rifamyciner (bortsat fra
rifaximin}
rifampicin

Carboxypenicillin oq
urgidepenicillin, herundear
kombinationer m
betalactamase-hammere

piperadllin-tazobactam

Cephalosporiner, 3. og 4.
genaration, med undtagelse af
kombinationer med
betalactamase-haammere

cefoperazon

cefovedn

cefquinom

ceftiofur

Amincalycosider (bortset fra
spactinomycin)
amikacin
apramycin
dihydrostreptomycin
framycetin
gentamicin
kanamycin
necmycin
paremomycin
Streptomycin
tobramycin

Aminopenicilliner, uden
betalactamase-hammere
amaxicillin

ampicillin
metampicillin

Tetracycliner
chlortetracyclin
doxyoyclin
axyratracydin
tetracyclin

Carbapenemer
meropenem
doripenem

Lipopeptider
daptomycin

Oxazolidinoner
limezolid

Riminofenaziner
clofazimin

Sulfoner
dapson

Streptograminer
pristinamycin
virginiamycin

Polymyxiner
colistin
polymyxin B

Aminopenidlliner, i kombination

med betalactamase-hammere

amaoxicillin + clavulansyre
ampicillin + sulbactam

Cefalosporiner, 1. oq 2.
generation, og cefamyciner

cefacetril

cefadrowil

cefalaxin

cefalonium

cefalotin

cefapirin

cefazolin

Aminoglycosider: kun
spectinomycin
spectinamycin

Antistafylokok-penicilliner
{betalactamase-resistente
penicilliner)

cloxacillin

dicloxacillin

nafcillin

oxadllin

MNaturlige, smalspektrede penicilliner (betalactamase-falsomme

penicilliner)
benzathinbenzylpenicillin

benzathinphenoxymethylpenicillin

benzylpenicillin
penethamathydriodid

phenaticillin
phenoxymethylpenidllin
procainbenzylpenicillin

Lagemidler, der kun anvendas til

behandling af tuberkulose eller

andre mycobakterielle sygdomme

isoniazid
athambutol
pyrazinamid
ethionamid

Andre cephalosporiner
penemer (ATC-kode J01DT),
herunder kombinationer af 3.-

aenerations cephalosporiner og

beatalactamase-hammeare
cefrobiprol
ceftarolin
ceftolozan-tazobactam
faropenem

Glycopeptider
VENComycin

Glycylcykliner
tigecydin

Fosfonsyrederivater
fosfomycin

Pseudomonsyrer
mupiroccin

Nyliat goedkendte stoffer til brug
i l==gemidler til mennesker aftar
offentliggerelse af AMEG-
kategoriseringen

endnu ikke fastlagt

Quincloner: fluorequineloner og andre quincloner

dnoxacin
danofloxacin
diflexacin
enrofloxacin
flumeguin
ibafloxacin

Amphenicoler
chloramphenicol

flarfenical
thiamphenicol

Lincosamider
dindamycin
lincomycin
pirlimycin

Pleuremutiliner

tiamulin
valnemulin

marbofloxacin
narfloxacin
orbiflexacin
oxolinsyre
pradofloxacin

Macrolider
erythromycin
gamithremycin
oleandomycin
spiramycin
tildipirosin
tilmicosin
tulathromydn
tylosin
tylvalosin

Rifamyciner: kun rifaximin
rifaximin

Sulfonamider, dihydrofolatraduktase-hammers og kombinationer

formosulfathiazol
phthalylsulfathiazol
sulfacetamid
sulfachlorpyridazin
sulfadozin
sulfadiazin
sulfadimethoxin
sulfadimidin
sulfadaoxin
sulfafurazol
sulfaguanidin

Cykliske polypeptider
bacitracin

Steroide antibakterielle midler
fusidinsyre

sulfalen
sulfamerazin
sulfamethizal
sulfamethoxazol
sulfamethoxypyridazin
sulfamenomethoxin
sulfanilamid
sulfapyridin
sulfaguinoexalin
sulfathiazol
trimethoprim

Nitroimidazoler
metronidazaol

Nitrofuran-derivater

furaltadon
furazaolidon

BEGRAENS
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Antibiotika kan
kategoriseres efter, hvor
vigtige, de er for
mennesker

A: Undga

Kategori A ma ikke
bruges til dyr

Amdinopenicilliner — Carbapenemer

meropenem — behandling af tuberkulose eller _ vancomycin

mecillinam
pivmecillinam

Ketolider
telithromycin

Monobaktamer
aztrecnam

Rifamyciner (bortsat fra
rifaximin}

rifampicin
Carboxypenicillin og
ureidopenicillin, herunder
kombinationer med
betalactamase-hammere

piperadllin-tazobactam

doripenem
Lipopeptider
daptomycin

Oxazolidinoner
linezaolid

Riminofenaziner
clofazimin

Sulfoner
dapson

Streptograminer
pristinamycin

E—)) virginiamycin

Cephalosperiner, 3. og 4.
genaration, mead undtagelse af
kombinationer med
betalactamase-hammere

cefoperazon

cefovedn

cefguinom

ceftiofur

Amineglycosider (bortset fra
spectinemycin)
amikacin
apramycin
dihydrostreptomycin
framycetin
gentamicin
kanamycin
NEeomyCin
paromomycin
streptomycin
tobramycin

Aminepenicilliner, uden
betalactamase-hammere
amaxicillin
ampicillin

metampicillin

Tetracycliner
chlortetracyclin
daoxyeyclin
oxyretracydin
tetracyclin

Polymyxiner
colistin
polymyxin B

Aminopenidlliner, i kombination

med betalactamase-hammera
amexicillin + clavulansyre
ampicillin + sulbactam

Cefalosporiner, 1. ca 2.
generation, og cefamyciner

cefacetril

cefadroxil

cefalexin

cefalonium

cefalotin

cefapirin

cefazolin

Aminoglycosider: kun
spectinomycin
spectinomycin

Antistafylokok-penicilliner
(betalactamase-resistente
penicilliner)

cloxacillin

dicloxacillin

nafillin

axadllin

Naturlige, smalspektraede penicilliner (betalactamasa-falsomme

penicilliner)
benzathinbenzylpenicillin

pheneaticillin

benzathinphenoxymethylpenicillin phenoxymethylpenidllin

benzvlpenicillin
penethamathydriodid

procainbenzylpenicillin

Lagamidler, der kun anvendas til Glycopeptider

andre mycobakterielle sygdomme

isoniazid

'Ethaﬂjhl-m{!d Glycylcykliner

pyrazinami - -

ethienamid EoEyE

Fosfonsyrederivater
fosfomycin

Andre cephalosperiner og Pseudomonsyrar
penemer (ATC-kode J01DT), mupirocin

herunder kombinationer af 3.-
aenerations cephalosporiner oq
beatalactamase-hammers

ceftobiprol i lmgemidler til mennesker after
ceftarolin offentliggerelse af AMEG-
ceftolozan-tazobactam kategoriseringen

faropenem

endnu ikke fastagt

Quinclonar: fluoroquinoloner og andre quinoloner

cinoxacin marbofloxacin
danofloxacin narfloxacin
diflaxacin orbifloxacin
enrofloxacin oxolinsyre
flumeguin pradofloxacin
ibafloxacin
Amphenicoler Macrelider
chleramphenicol erythromycin
flarfenical gamithromycin
thiamphenicol oleandomycin
spiramycin
Lincosamider tildipirasin
) . tilmicosin
1:_||ndarnv_|:|n tulathremycin
lincomycin lasi
irlimydin P
iy tylvalosin
Pleuromutiliner Rifamyciner: kun rifaximin
tiamulin rifaximin
valnemulin

Sulfonamider, dihydrofolatreduktase-hammere og kombinationer

formosulfathiazol sulfalen
phrhalylsulfathiazel sulfamerazin
sulfacetamid sulfamethizal
sulfachlorpyridazin sulfamethocazol
sulfadlezin sulfamethowyoyridazin
sulfadiazin sulfamenomethoxin
sulfadimeathaxin sulfanilamid
sulfadimidin sulfapyridin
sulfadozin sulfaguinaalin
sulfafurazel sulfathiazal
sulfaguanidin trimethoprim
Cykliske polypeptider Hitroimidazoler
bacitracin metronidazol
Stercide antibakterielle midler Mitrofuran-derivatar
fusidinsyre furaltadon

furazolidon

MHyliat godkendte stoffer til brug

BEGRAENS
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Antibiotika kan

kategoriseres efter, hvor

vigtige, de er for
mennesker

B: Begraens

A

Amdinopenicilliner
mecillinam
pivmecillinam

Ketolider
telithromycin

Monobaktamer
aztreonam

Rifamyciner (bortsat fra
rifaximin}
rifampicin

Carboxypenicillin oq
urgidepenicillin, herundear
kombinationer m
betalactamase-hammere

piperadllin-tazobactam

Cephalosporiner, 3. og 4.
genaration, med undtagelse a
kombinationer med
betalactamase-haammere

cefoperazon

cefovedn

cefquinom

ceftiofur

Amincalycosider (bortset fra
spactinomycin)
amikacin
apramycin
dihydrostreptomycin
framycetin
gentamicin
kanamycin
necmycin
paremomycin
Streptomycin
tobramycin

Aminopenicilliner, uden
betalactamase-hammere
amaxicillin
ampicillin

metampicillin

Tetracycliner
chlortetracyclin
doxyoyclin
axyratracydin
tetracyclin

Carbapenemer ngemir.ler, der kun anvendas til Glycopeptider
meropenem behandling af tuberkulose eller vancomyein
doripenem andre mycobakterielle sygdomme

isoniazid
Lipopeptider 'Etha":'b'-m{!d Glycylcykliner
. pyrazinami - '
daptomycin cthionamid tigecydin

Oxazolidinoner Fosfonsyrederivater
linezalid fosfomycin

Riminofenaziner Andre :eq{halusr:‘;'iner ) Pseudomonsyrar

e penemer (ATC-] e JO1DT), P
: min herunder kombinationer af 3.- e
aenerations cephalosporiner og

Sulfoner helalaclzmas{a-hummem Myliat godkendte stoffer til brug
dapson cefrobiprol i lmgemidler til mennesker after

xﬁft;mlm . offentliggerelse af AMEG-
pzan-tazobactam i cari

Streptograminer faropenem kategonmnnqen

o . endnu ikke fastlagt
pristinamycin
virginiamycin

Polymyxiner _ Quincloner: flucroquinoloner og andre quinoloner
colistin cingxacin marbofloxacin
polymyxin B danofloxacin norfloxacin

diflexacin orbiflexacin
enrofloxacin oxolinsyre
flumeguin pradofloxacin
ibafloxacin

Aminopenicilliner, i kombination Amphenicoler Macrolider

med betalactamase-hammere chloramphenicol erythromycin
amaoxicillin + clavulansyre flarfenical gamithremycin
ampicillin + sulbactam thiamphenicol oleandomycin

Cefalosporiner, 1. oq 2.
generation, og cefamyciner

cefacetril

cefadrowil

cefalaxin

cefalonium

cefalotin

cefapirin

cefazolin

Aminoglycosider: kun
spectinomycin
spectinamycin

Antistafylokok-penicilliner
{betalactamase-resistente
penicilliner)

cloxacillin

dicloxacillin

nafcillin

oxadllin

MNaturlige, smalspektrede penicilliner (betalactamase-falsomme

penicilliner)

benzathinbenzylpenicillin

phenaticillin

benzathinphenoxymethylpenicillin phenoxymethylpenidllin

benzylpenicillin
penethamathydriodid

procainbenzylpenicillin

Lincosamider

dindamycin
lincomycin
pirlimycin

Pleuremutiliner

tiamulin
valnemulin

formosulfathiazol
phthalylsulfathiazol
sulfacetamid
sulfachlorpyridazin
sulfadozin
sulfadiazin
sulfadimethoxin
sulfadimidin
sulfadaoxin
sulfafurazol
sulfaguanidin

Cykliske polypeptider

bacitracin

Steroide antibakterielle midler

fusidinsyre

spiramycin
tildipirosin
tilmicosin
tulathromydn
tylosin
tylvalosin

Rifamyciner: kun rifaximin
rifaximin

Sulfonamider, dihydrofolatraduktase-hammers og kombinationer

sulfalen
sulfamerazin
sulfamethizal
sulfamethoxazol
sulfamethoxypyridazin
sulfamenomethoxin
sulfanilamid
sulfapyridin
sulfaguinoexalin
sulfathiazol
trimethoprim

Nitroimidazoler
metronidazaol

Nitrofuran-derivater

furaltadon
furazaolidon

BEGRAENS
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Kategori B - De kritisk vigtige antibiotika — bruges sjaeldent |
Danmark

 Fluorokinoloner (fx Baytril), cefalosporiner (fx Ceftiofur) og colistin
« Disse antibiotika veegter 10 gange mere end fx penicillin | Gult kort

 De kritisk vigtige antibiotika bliver meget sjeeldent ordineret af dyrlaegen.

Det skal dokumenteres, at ingen andre antibiotika vil kunne bruges til en
behandling

/ AARHUS L ARL PEDERSEN
N UNIVERSITET
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Antibiotika kan
kategoriseres efter, hvor
vigtige, de er for
mennesker

C:. Stor forsigtighed
D: Forsigtighed

Kun kategori Cog D
bruges til grise i Danmark

Amdinopenicilliner
mecillinam
pivmecillinam

Ketolider
telithromycin

Monobaktamer
aztreonam

Rifamyciner (bortsat fra
rifaximin}
rifampicin

Carboxypenicillin oq
urgidepenicillin, herundear
kombinationer m
betalactamase-hammere

piperadllin-tazobactam

Cephalosporiner, 3. og 4.
genaration, med undtagelse af
kombinationer med
betalactamase-haammere

cefoperazon

cefovedn

cefquinom

ceftiofur

Amincalycosider (bortset fra
spactinomycin)
amikacin
apramycin
dihydrostreptomycin
framycetin
gentamicin
kanamycin
necmycin
paremomycin
Streptomycin
tobramycin

Aminopenicilliner, uden
betalactamase-hammere
amaxicillin
ampicillin

metampicillin

Tetracycliner
chlortetracyclin
doxyoyclin
axyratracydin
tetracyclin

Carbapenemer
meropenem
doripenem

Lipopeptider
daptomycin

Oxazolidinoner

limezolid

Riminofenaziner
clofazimin

Sulfoner
dapson

Streptograminer
pristinamycin
virginiamycin

Polymyxiner
colistin
polymyxin B

Aminopenidlliner, i kombination

med betalactamase-hammere
amaoxicillin + clavulansyre
ampicillin + sulbactam

Cefalosporiner, 1. oq 2.
generation, og cefamyciner

cefacetril

cefadrowil

cefalaxin

cefalonium

cefalotin

cefapirin

cefazolin

Aminoglycosider: kun
spectinomycin
spectinamycin

Antistafylokok-penicilliner
{betalactamase-resistente
penicilliner)

cloxacillin

dicloxacillin

nafcillin

oxadllin

MNaturlige, smalspektrede penicilliner (betalactamase-falsomme

penicilliner)
benzathinbenzylpenicillin

phenaticillin

benzathinphenoxymethylpenicillin phenoxymethylpenidllin

benzylpenicillin
penethamathydriodid

procainbenzylpenicillin

Lagemidler, der kun anvendas til Glycopeptider
behandling af tuberkulose eller

VENComycin
andre mycobakterielle sygdomme
isoniazid
ethan:lbuuq!d Glycylcykliner
pyrazinami igecydi
ethionamid vg n
Fosfonsyrederivater
fosfomycin
Andre cephalosporiner og Pseudomonsyrer
penemer (ATC-kode J01DI), mupirecin

herunder kombinationer af 3.-
aenerations cephalosporiner og
beatalactamase-hammeare

ceftobiprol i l=mgemidler til mennesker eftar
ceftarolin offentliggerelse af AMEG-
cefrolozan-tazobactam kategoriseringen

faropenem

endnu ikke fastlagt

Quincloner: fluorequineloner og andre quincloner

cingxacin marbofloxacin
danofloxacin narfloxacin
diflexacin orbiflexacin
enrofloxacin oxolinsyre
flumeguin pradofloxacin
ibafloxacin
Amphenicoler Macrolider
chloramphenicol erythromycin
flarfenical gamithremycin
thiamphenicol oleandomycin
spiramycin
Lincosamider 1:!I":l'P"":"TF‘m
dind . tilmicosin
e tulathromycin
lincomycin losi
irlimycin B
R tylvalosin
Pleuromutiliner Rifamyciner: kun rifaximin
tiamulin rifaximin
valnemulin

Sulfonamider, dihydrofolatraduktase-hammers og kombinationer

formosulfathiazol sulfalen
phthalylsulfathiazol sulfamerazin
sulfacetamid sulfamethizal
sulfachlorpyridazin sulfamethoxazol
sulfadozin sulfamethoxypyridazin
sulfadiazin sulfamenomethoxin
sulfadimethoxin sulfanilamid
sulfadimidin sulfapyridin
sulfadaoxin sulfaguinoexalin
sulfafurazol sulfathiazol
sulfaguanidin trimethoprim
Cykliske polypeptider Nitroimidazoler
bacitracin metronidazaol
Steroide antibakterielle midler Nitrofuran-derivater
fusidinsyre furaltadon

furazaolidon

Nyliat goedkendte stoffer til brug

BEGRAENS
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Amdinopenicilliner Carbapenemer L=gemidler, der kun anvendes til Glycopeptider
mecillinam meropensm behandling af tuberkulose eller Vancomycin
- - - pivmecillinam doripenem andre mycobakterielle sygdomme
isoniazid
n I I O I a an Ketolider Lipopeptider 'Etha":'b'-m{!d Glycylcyhliner
. telithromycin daptomycin zgﬁonn:?“'m tigecydin
kategoriseres efter, hvor ok e e
] aztreonam linezalid fosformycin
. . Rifamyciner (bortsat fra Riminofenaziner Andre cephalosporiner Pseudomonsyrer
vigtige, ae er 10r Fitaeimin) gl e e EEIE
3 rifzmpicin herunder kombinationer af 3.-
aenerations cephalosporiner og
Carboxypenicillin og Sulfoner helalaclzmas{a-hammem Nyligt gedkendte stoffer til brug
ureidopenicillin, herunder dapson cefrobiprol i lmgemidler til mennesker after
kombinationer m ceftarolin offentliggerelse af AMEG-
betalactamase-hammere - ceftolozan-tazobactam kategoriseringen
N - Streptograminer faropenem -
piperadllin-tazobactam o . endnu ikke fastlagt
pristinamycin

virginiamycin

u Cephalosporiner, 3. og 4. Polymyxiner Quincloner: fluorequineloner og andre quincloner wn
] O r O r S I g I g e genaration, med undtagelse af colistin cingxacin marbofloxacin =
kombinationer med polymyxin B danofloxacin norfloxacin o
. - betalactamase-haammere et S bl ™
" cefoperazon enrofloxacin oxolinsyre ]
. O r S I g I g e cefovedn flumeguin pradofloxacin g

cefquinom ibafloxacin

ceftiofur

_ Aminoalycosider (bortset fra

Kun kategori Cog D

spactinomycin)
amikacin
—) IQFAMYLn

Aminopenidlliner, i kombination

Amphenicoler

med betalactamase-haammera chloramphenicol
amaoxicillin + clavulansyre _ flarfenical

ampicillin + sulbactam

thiamphenicol

_ Macrolider

erythromycin
gamithremycin
oleandomycin

dihydrostreptomycin spiramycin
. . . ;r:r:‘gmlirll'l Cefalosporiner, 1. og 2. Lincosamider El:f’;ﬁ”
kanamycin generatlurfl, - ﬁe‘famy\cmer — Eindamv_l:in == rulathromycin
— nemTyCin EEfasEm.l II_'I?HWFIH mm) tylosin
paromomycin E:f:ler;:l prlimycn tylvalosin
stLEples_M:ln cefalonium . i i ifaximi
tobramycin cefalotin Pleuromutiliner Rifamyciner: kun rifaximin
cefapirin d tiamulin rifaximin
cefazolin valnemulin

Aminopenicilliner, uden

betalactamase-hammere spectinomycin E
amaicillin spectinamycin formosulfathiazol sulfalen
ampm||ll_1 . phthalylsulfathiazol sulfamerazin
metampicillin sulfacetamid sulfamethizol p

sulfachlorpyridazin sulfamethoxazol

Tetracycliner Antistafylokok-penicilliner sulfadozin sulfamethoxyoyridazin n
chlartetracyclin (betalactamase-resistente sulfadiazin sulfamonomethoxin -
doxyeyclin penicilliner) sulfadimethoxin sulfanilamid E
anytetracydin cloxacillin sulfadimidin sulfapyridin
tetracyclin diclosxacillin sulfadaoxin sulfaguinoexalin

nafcillin sulfafurazol sulfathiazol
axadillin sulfaguanidin trimethoprim

Aminoglycesider: kun

Sulfonamider, dihydrofolatraduktase-hammers og kombinationer

Nitroimidazoler

metronidazaol

MNaturlige, smalspektrede penicilliner (betalactamase-falsomme
penicilliner)
benzathinbenzylpenicillin
benzathinphenoxymethylpenicillin
benzylpenicillin
penethamathydriodid

Cykliske polypeptider
bacitracin
phenaticillin
phenoxymethylpenidllin
procainbenzylpenici

Steroide antibakterielle midler
fusidinsyre

Nitrofuran-derivater

furaltadon
furazaolidon




Antibiotika kan

kategoriseres efter, hvor

vigtige, de er for
mennesker

C:. Stor forsigtighed
D: Forsigtighed

Kun kategori Cog D
bruges til grise i Danmark

Amdinopenicilliner
mecillinam
pivmecillinam

Ketolider
telithromycin

Monobaktamer
aztreonam

Rifamyciner (bortsat fra
rifaximin}
rifampicin

Carboxypenicillin oq
urgidepenicillin, herundear
kombinationer m
betalactamase-hammere

piperadllin-tazobactam

Cephalosporiner, 3. og 4.
genaration, med undtagelse af
kombinationer med
betalactamase-haammere

cefoperazon

cefovedn

cefquinom

ceftiofur

Amincalycosider (bortset fra
spactinomycin)
amikacin
apramycin
dihydrostreptomycin
framycetin
gentamicin
kanamycin
necmycin
paremomycin
Streptomycin
tobramycin

Aminopenicilliner, uden
betalactamase-hammere

Carbapenemer
meropenem
doripenem

Lipopeptider
daptomycin

Oxazolidinoner
limezolid

Riminofenaziner
clofazimin

Sulfoner
dapson

Streptograminer
pristinamycin
virginiamycin

Polymyxiner
colistin
polymyxin B

Aminopenidlliner, i kombination

med betalactamase-hammere
amaoxicillin + clavulansyre
ampicillin + sulbactam

Cefalosporiner, 1. oq 2.
generation, og cefamyciner

cefacetril

cefadrowil

cefalaxin

cefalonium

cefalotin

cefapirin

cefazolin

Lagemidler, der kun anvendas til
behandling af tuberkulose eller
andre mycobakterielle sygdomme

isoniazid

ethambutol

pyrazinamid

ethionamid

Andre cephalosporiner
penemer (ATC-kode J01DT),
herunder kombinationer af 3.-
aenerations cephalosporiner og
beatalactamase-hammeare
cefrobiprol
ceftarolin
ceftolozan-tazobactam
faropenem

Glycopeptider
VENComycin

Glycylcykliner
tigecydin

Fosfonsyrederivater
fosfomycin

Pseudomonsyrer
mupiroccin

Nyliat goedkendte stoffer til brug
i l==gemidler til mennesker aftar
offentliggerelse af AMEG-
kategoriseringen

endnu ikke fastlagt

Quincloner: fluorequineloner og andre quincloner

dnoxacin
danofloxacin
diflexacin
enrofloxacin
flumeguin
ibafloxacin

Amphenicoler
chloramphenicol

flarfenical
thiamphenicol

Lincosamider

dindamycin
lincomycin
pirlimycin

Pleuremutiliner

tiamulin
valnemulin

marbofloxacin
narfloxacin
orbiflexacin
oxolinsyre
pradofloxacin

Macrolider
erythromycin
gamithremycin
oleandomycin
spiramycin
tildipirosin
tilmicosin
tulathromydn
tylosin
tylvalosin

Rifamyciner: kun rifaximin
rifaximin

Aminoglycesider: kun — Sulfonamider, dihydrofolatraduktase-hammers og kombinationer

spectinomycin

amaxicillin — spectinamycin

ampicillin
metampicillin

Tetracycliner
chlortetracyclin
doxyoyclin
axyratracydin
tetracyclin

Antistafylokok-penicilliner
{betalactamase-resistente
penicilliner)

cloxacillin

dicloxacillin

nafcillin

oxadllin

MNaturlige, smalspektrede penicilliner (betalactamase-falsomme

penicilliner)
benzathinbenzylpenicillin

phenaticillin

benzathinphenoxymethylpenicillin phenoxymethylpenidllin

benzylpenicillin
penethamathydriodid

procainbenzylpenicillin

formosulfathiazol
phthalylsulfathiazol
sulfacetamid
sulfachlorpyridazin
sulfadozin
sulfadiazin
sulfadimethoxin
sulfadimidin
sulfadaoxin
sulfafurazol
sulfaguanidin

Cykliske polypeptider
bacitracin

Steroide antibakterielle midler
fusidinsyre

sulfalen
sulfamerazin
sulfamethizal
sulfamethoxazol
sulfamethoxypyridazin
sulfamenomethoxin
sulfanilamid
sulfapyridin
sulfaguinoexalin
sulfathiazol
trimethoprim

Nitroimidazoler

metronidazaol

Nitrofuran-derivater

furaltadon
furazaolidon
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OPSAMLING, RESISTENS:

* Enhver brug af antibiotika bidrager til
udvikling og spredning af resistente
bakterier

e Derfor brug sa lidt antibiotika som muligt MANUAL TII(ITMG’(I;D
 Men sa meget, som det er ngdvendigt g!:!l!ﬁ!soom;l;zt . megetglé(i!cgt
e Brug kun antibiotika som anvist af e S o Q0 SEGES

dyrlzegen
e Visse antibiotika er forbeholdt mennesker

AARHUS KARL PEDERSEN

UNIVERSITET 4. OKTOBER 2023 PROFESSOR
INSTITUT FOR HUSDYR- OG VETERINARVIDENSKAB




Veterinart
Laboratorium, Kjellerup

o Diagnostik
o Blodprgver: 170.000 stk.
o PCR:13.000 stk.
o Obduktioner: 2100 stk.

o Bakteriologi (3200 stk.) og resistensbestemmelse (830 stk.)




Bakteriedyrkning

o Men, men - inden man laver en resistensbestemmelse,
skal man finde en bakterie at undersage....




Den rette prove!

DEN RETTE PROVE ER NODVENDIG FOR AT FINDE DEN RETTE BAKTERIE!!!
o Vealg en prgve som repraesenterer problemet!
o Dagdsfald: Send hele selvd@de grise.

o Diarré: Send faeces fra diarré-grise, tarmsaet eller grise med diarré - ikke
sokkeprgve/pool hvis der skal laves resistensbestemmelse!

o Gerne flere praover
o Helst ubehandlet

o Friskt prgvemateriale

o Send pa kgl






Hvordan udvaelges den rette bakterie?

-
- N

-
-

MALDI-TOF Typebestemmelse
(identifikation) (serotypning, PCR m.v.)

LResistensbestemmEIsi_J




Hvordan laves en resistensbestemmelse?

o Pa Veterinzrt Laboratorium, Kjellerup laves E A = ————
resistensbestemmelse i bakker med 96 brgnde.

o Brgndene er fyldt med 2-folds koncentrationer af
forskellige antibiotika.
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Resistensudvikling, E. coli

% fglsomme hamolytiske E. coli fra tarm

100
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ApramycCin  e==F|orfenicol — e=Neomycin Spectinomycin Streptomycin e Tetracyklin



Data-udvalgelse

IKKE tilfaeldigt udtagne prover!

Kan vaere udvalgt pga. problemer, fx manglende effekt af behandling

Behandlingssvigt beregnet ud fra ordineret neomycin pa CHR-nummer, som
har indsendt prgverne:
—> knap halvdelen af hamolytiske E. coli fra diarrétilfalde i 2022 er
indsendt pga. "behandlingssvigt”

Estimat for neomycin resistens hos E. coli uden behandlingssvigt:
—> mindre end 27% i 2022




ANTIBIOTIKAFORBRUG | FORHOLD POPULATIONEN OG
FORDELING PA ALDERSGRUPPER
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Antibiotikaforbrug til grise
opgjort i kg-doser (ADDkg) relativt til samlet biomasse
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ANTIBIOTIKAFORBRUG PA TVZARS AF
ALDERSGRUPPER

% &ndring 2018-2022 2021-2022 1.halvar 22-23
Kg aktivt stof -3,6% -1,4% +5.1%
Doser: ADD,, -12,1% -7,7% -0,4%
Doser per gris* -12,0% +1,1% ?

Kilde: Vibeke Frgkjaer Jensen, L&F
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IIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIII



ANTIBIOTIKAFORBRUG TIL SOER OG PATTEGRISE

* Generelt meget sma udsving i antibiotikaforbrug til sobeszetninger

* Valg af antibiotika ogsa stabilt

» Stigning i 1. halvar 2023 — men usikre tal for populationsstgrrelse
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2022 2.
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ANTIBIOTIKAFORBRUG TIL SLAGTEGRISE

* 19 % fald i antibiotika per gris 2020 til 2022
* Valg af antibiotika stabilt og lav resistens i almindelige patogener (A.p., S. suis, m.fl.)
» Stigning per gris i 1. halvar 2023 — men usikre tal for populationsstgrrelse
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ANTIBIOTIKAFORBRUG TIL SMAGRISE

/v
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Wder ikke kan behandles
me ige (10 forskellige) antibiotika

August 2022 - juli 2023 sammenlignet med august 2017 — juli 2018

Hzaemolytisk E. coli (typisk For 5 ar
fraveennede) siden
327 257

Antal isolater i perioden




Tarminfektioner, der ikke kan behandles
med tilgaengelige (10 forskellige) antibiotika
August 2022 - juli 2023 sammenlignet med august 2017 — juli 2018

Hzaemolytisk E. coli (typisk For 5 ar
fraveennede) siden

Antal isolater i perioden 327 257
Kan ikke behandles* 10 0

*Med saedvanligvis relevante og tilgeengelige midler

*Med sadvanligvis tilgeengelige midler



Tarminfektioner, der ikke kan behandles

med tilgaengelige (10 forskellige) antibiotika
August 2022 - juli 2023 sammenlignet med august 2017 — juli 2018

Hzemolytisk E. coli (typisk For 5 ar
fraveennede) siden

Antal isolater i perioden 327 257
Kan ikke behandles* 10 0
Kan ikke behandles* ~3.5 0

*Saedvanligvis relevante og tilgaengelige midler




Tarminfektioner, der vanskeligt kan
behandles med tilgeengelige antibiotika

August 2022 — juli 2023

Haemolytisk E. coli (typisk fraveennede) “
327

Antal isolater




Tarminfektioner, der vanskeligt kan
behandles med tilgaengelige antibiotika

August 2022 - juli 2023

Haemolytisk E. coli (typisk fraveennede) “
Antal isolater 327

Resistens overfor mindst 9 af 10 antibiotika® 35

*Saedvanligvis relevante og tilgaengelige midler




Tarminfektioner, der vanskeligt kan
behandles med tilgaengelige antibiotika

August 2022 - juli 2023

Haemolytisk E. coli (typisk fraveennede) “
327

Antal isolater

Resistens overfor mindst 9 af 10 antibiotika® 35
Resistens overfor mindst 9 af 10 antibiotika® ~13%

*Saedvanligvis relevante og tilgaengelige midler




arminfektioner) der ikke kan behandles
me;fr}gaeﬂgglge antibiotika

August 2022 - juli 2023 sammenlignet med august 2017 - juli 2018

Non-hamolytisk E. coli For 5 ar siden
(typisk spaedgrise) (11 antibiotika) | (8 antibiotika)

Antal isolater i perioden 111 130
Kan ikke behandles* 4 ?
Kan ikke behandles* ~4% 1,5%

*Med sadvanligvis relevante og tilgaeengelige midler




Tarminfektioner, der vanskeligt kan

behandles med tilgaengelige antibiotika
August 2022 - juli 2023

Non-hamolytisk E. coli (typisk spaedgrise) “
Antal isolater 111

Resistens overfor mindst 10 af 11 antibiotika* 14
Resistens overfor mindst 10 af 11 antibiotika* ~15%

*Med saedvanligvis relevante og tilgeengelige midler




Blodforgiftning, der ikke kan behandles med
ti ntibiotika

August 2022 - juli 2023 sammenlignet med august 2017 - juli 2018

Non-haemolytisk E. coli Nu For 5 ar siden
(farestald) (8 antibiotika) | (6 antibiotika)

Antal isolater i perioden 68 69
Kan ikke behandles* 11 5
Kan ikke behandles® ~18% ~7%

*Med saedvanligvis relevante og tilgeengelige midler




Blodforgiftning, der vanskeligt kan

behandles med tilgaengelige antibiotika
August 2022 - juli 2023

Non-hamolytisk E. coli (farestald) “

Antal isolater 68
Resistens overfor mindst 7 af 8 antibiotika* 29
Resistens overfor mindst 7 af 8 antibiotika* ~44%

*Med sadvanligvis relevante og tilgeengelige midler




Hvad sa?

o Undga at grisene bliver syge!
o Huvis grisene ikke er dadssyge, sa prgv noget andet!
o Og hvis der ikke KAN behandles med antibiotika, sa ggr det samme!
o Vaccination.
o Fokus pa hygiejne, kanyleskift, alt ind-alt ud.
o Optimering af foder og vand, evt. elektrolyt-behandling - tal med din radgiver
o lIsoler syge dyr, sa de ikke smitter andre.

o Drop "velkomst-behandlinger” og anden forebyggende behandling.



Tak.

www.If.dk

Landbrug & Fadevarer
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