Gunstige resistensforhold 1 Norge

Antibiotikaresistens er et fortsatt et
begrenset problem i norsk helsevesen
og husdyrproduksjon, viser en fersk
rapport.

En ny rapport fra overvakingsprogrammene
Norsk overvakingsprogram for resistens hos
mikrober (NORM) og NORM-VET (Norsk
overvakingsprogram for resistens hos mik-
rober — veterineermedisin), viser at resistens-
forekomsten er beskjeden sammenliknet
med andre industrialiserte land. Den guns-
tige situasjonen skyldes i hovedsak at for-
bruket av antibiotika til mennesker og dyr er
lavt, og at forbruksmensteret er gunstig.

Pé den humanmedisinske siden avdekker
rapporten en viss grad av resistens hos bak-
terietyper som fordrsaker luftveisinfeksjo-
ner, urinveisinfeksjoner og sepsis (blodfor-
giftning). Blant bakterier som gir matbaren
tarminfeksjon hos mennesker pavises en del
antibiotikaresistens, men en relativt stor
andel av disse sykdommene er ervervet i
utlandet. Det har ogsa vert rapportert en-
kelttilfeller av meticillinresistente gule sta-
fylokokker (MRSA), pneumokokker med
nedsatt penicillinfelsomhet, enterobakterier
med utvidet betalaktamaseproduksjon, van-
komycinresistente enterokokker og multi-
resistente tuberkelbasiller. Totalbildet er li-
kevel tilfredsstillende, konkluderer rappor-

Typiske kolonier med Escherichia coli dyrket pda
laktosemedium. E coli er en av bakteriene som blir
resistensoverviket av NORM. Foto S.H. Ringertz

ten, som et samlet mikrobiologisk og infek-
sjonsepidemiologisk fagmilje slutter opp
om. Fra veterinermedisinsk side blir det pa-
pekt at det totale salget av antibiotika til
terapeutisk bruk er blitt redusert med 39 %
siden 1995. Salget av antibiotika til terapeu-
tisk bruk til oppdrettsfisk er blitt redusert med
99 % siden slutten av 1980-arene, samtidig
som produksjonen av fisk er mangedoblet.
Antibiotika til vekstfremmende formal be-
nyttes ikke lenger i norsk husdyrproduksjon.

Tid mellom fodsler viktig for preeklampsi

Risikoen for preeklampsi ved annen
eller tredje gangs svangerskap er
direkte korrelert med tidsintervallet
mellom fodslene.

Det viser en ny studie basert pa tall fra Norsk
fodselsregister som kaster nytt lys over risi-
kofaktorene ved svangerskapsforgiftning.
Studien er nylig publisert i New England
Journal of Medicine (1).

Den norske studien bygger pa registerdata
over 760 901 kvinner som har hatt to eller
flere svangerskap. Hovedfunnet er at risi-
koen for preeklampsi ved annen eller tredje
gangs svangerskap er direkte korrelert med
tidsintervallet mellom fodslene. Etter ti &r er
den tilnarmet lik risikoen hos forstegangs-
gravide. Det er heller ikke funnet noen epi-
demiologiske holdepunkter for at partner-
bytte eker faren for preeklampsi.

Risikoen gker med tiden

Artikkelforfatter Rolv Skjaerven, som er pro-
fessor i medisinsk statistikk ved Universite-
tet i Bergen, sier at epidemiologiske studier
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1 lenger tid det gér

I mellom to svang-

erskap. I de tilfel-

ler hvor moren skif-
Hyppigere fodsler reduse- tet partner, gér
rer risikoen. Illlustrasjons- det 6—7 ar mel-

foto lom svangerskap-
ene, mens perioden i stabile parforhold er 2—3
ar. Det er grunnen til at man tidligere har an-
tatt at skifte av partner okte risikoen. Vére
funn viser at forklaringen er at det gar lengre
tid mellom svangerskapene. Faktisk har det
veert ferre tilfeller av svangerskapsforgift-
ning hos kvinner som har skiftet partner, sier
Rolv Skjerven.

Ma ikke bli en sovepute

— De gunstige resistensforholdene ma imid-
lertid ikke bli en sovepute. Kontinuerlig inn-
sats er nedvendig for & holde resistenspro-
blemet under kontroll, sier Gunnar Skov
Simonsen, leder for NORM-prosjektet og
mikrobiolog ved Universitetet i Tromse.
— Malet er 4 intensivere overvéking av anti-
biotikaforbruk og resistensutvikling. Det er
ogsa avgjerende at bade forskrivere og bru-
kere av antibiotika er seg bevisst betydningen
av en restriktiv antibiotikapolitikk, for a be-
vare effekten av disse viktige medisinene.

Programmene NORM og NORM-VET er
finansiert av henholdsvis Helsedepartemen-
tet og Landbruksdepartementet. NORM ko-
ordineres av Regionsykehuset i Tromse,
mens NORM-VET koordineres av Norsk
zoonosesenter.

Den foreliggende rapporten er laget i sam-
arbeid med sykehus, laboratorier, forsk-
ningsinstitusjoner og tilsynsinstanser. Den
finnes pd Norsk zoonosesenters hjemmeside:
www.vetinst.no/zoonose.htm eller kan bestil-
les fra Gunnar Skov Simonsen, Regionsyke-
huset 1 Tromsg, telefon 77 62 84 93 eller e-
post: gunnar.skov.simonsen@rito.no
— Tom Sundar, Tidsskriftet

tom.sundar@legeforeningen.no

Preeklampsi er en potensielt livstruende
tilstand kjennetegnet ved heyt blodtrykk,
proteinuri og @demer, som rammer 5—10 %
av alle gravide (2, 3). Det antas at tidligere
abort, gjennomgatt svangerskap og langva-
rig seksuelt forhold med barnefar for kon-
sepsjonen, har beskyttende effekt. En vanlig
forklaring pa dette har veert immunologisk
toleranseutvikling mot antigener fra partne-
ren.

— Tom Sundar, Tidsskriftet

tom.sundar@legeforeningen.no
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