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2015:
671.689 infeksjoner med antibiotikaresistente bakterier
63,5 % assosiert med helsevesenet
33.110 dødsfall (attributable) 
874.541 DALYs (disability-adjusted life years)



Burden of infections with antibiotic-resistant bacteria
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Enterococci

Enterococcus faecalis 
High level resistance to gentamicin

Enterococcus faecium
Vancomycin resistance
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Så hva er dette?



Spredningen av byllepest (bubonic plague) i Europa 1347 - 1351



Resistente bakterier og smittevern (vårdhygien) –
fins det en nordisk praksis?

Department of Infection Prevention

Eller er det bare:
 Klimaet?
 Kulturen?
 Et resultat av lavere (lägre) forbuk av antibiotika?
 Bara tur?



Tema

 Lagor och förordningar

 For HAI

 For MDRO

 Overvåking

 Screening for MDRO

 Smittskydd/hygien

 Kultur



Lag 
(law)

Föreskrift
(regulation)

Rekommendation
(guideline)

Overordnet (må/skal)

Spesifisert (må/skal)

Detaljert (bør/kan)

Ju
rid

isk «
tyn

gd
e»



Laws and Regulations on IPC in health care
Country Law Regulations

Denmark No specific paragraph on HAI in Act on
Prevention of Infections and Other
Transmissible Diseases

• Regulation of handling of infections

Finland Communicable disease act §3, §17 

and §36  

• Regulation on infectious diseases (§ 13) 

Norway Infectious Disease Prevention Act, 

(Smittevernloven) Chapter 4, §7

• Prevention of Infections in Health Care

• Surveillance of Healthcare Associated 

Infections (NOIS)

• Notification on Infectious Diseases (MSIS)

Sweden Health and Medical Services Act, 

Chapter 5, §1, §2 and §4

Act on communicable diseases

(Smittskyddslagen)

• Basic hygiene in health care and care

(SOFFS 2015:10)

• Management system for systematic

quality work (SOFFS 2011:9) 



Laws and Regulations on IPC in health care (2)
Country Law Regulations

Sweden

(cont’d)

Lag om anmälan av vissa allvarliga 

sjukdomar

Föreskrifter om anmälan av 
anmälningspliktig sjukdom i vissa fall



Sverige
Basal hygien i vård och

omsorg

Tilgång til vårdhygienisk
kompetens



Föreskrifter om multiresistente bakterier (MDRO)

Country Regulations

Denmark Guidelines, but no regulations

Finland Notifiable diseases: MRSA, VRE, ESBL

Norway Notifiable diseases: MRSA, VRE, ESBL

Testing of HCWs for resistant bacteria

Collection of information on resistant bacteria, fungi and viruses

Sweden Notifiable disease: MRSA, VRE, ESBLcarba, ESBL

Regional guidelines differ between regions (n=21) 



Sjukdomsinformation
Sjukdoms-

statistik
Smittspårnings-

pliktig
Allmän-

farlig
Samhälls-

farlig

Enterobacteriaceae som 
producerar ESBL – information

ESBL –
statistik

Enterobacteriaceae som 
producerar ESBL av 
karbapenemastyp (ESBLcarba) –
information

ESBLcarba –
statistik

X

Meticillinresistenta gula 
stafylokocker (MRSA) – information

MRSA –
statistik

X X

Vancomycinresistenta enterokocker 
(VRE) – information

VRE – statistik X

Anmälningspliktiga och smittspårningspliktiga sjukdomar

Sverige

https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/smittsamma-sjukdomar/extended-spectrum-beta-lactamase-esbl/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/statistikdatabaser-och-visualisering/sjukdomsstatistik/extended-spectrum-beta-lactamase-esbl/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/smittsamma-sjukdomar/esblcarba/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/statistikdatabaser-och-visualisering/sjukdomsstatistik/esblcarba/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/smittsamma-sjukdomar/meticillinresistenta-gula-stafylokocker-mrsa/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/statistikdatabaser-och-visualisering/sjukdomsstatistik/meticillinresistenta-gula-stafylokocker-mrsa/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/smittsamma-sjukdomar/vancomycinresistenta-enterokocker-vre/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/statistikdatabaser-och-visualisering/sjukdomsstatistik/vancomycinresistenta-enterokocker-vre/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/


Overvåking av HAI



Surveillance of HAI – Denmark (HAIBA)

Prevalence of HAI

Point prevalence surveys twice yearly in 

hospitals from 2008 – 2014.

• UTI

• SSI

• BSI

• LRTI

Point prevalence in nursing homes 2017

(HALT 3)

Incidence of HAI: HAIBA

National electronic/automatic surveillance

based on the National Patient Register 

(LPR) and the Danish Microbiology

database (MiBa)

• BSI

• UTI

• C. difficile infections

• Deep infections after hip replacement

• Deep infections after kne arthroplasty.



Surveillance of BSI - Denmark



Surveillance of HAI – Finland (SIRO) 

Incidence of HAI

all university hospitals and some other hospitals

1998: BSI

1999: SSI  coronary surgery, hip and knee prosthesis,     

and femur fractures

2003:       caesarean section, breast surgery,                          

appendectomy, abdominal hysterectomy

2008:       laminectomy and spinal fusion surgery

Prevalence of HAI

2005: 30 hospitals, not pediatric depts.

2008/9: Neonatal ICUs

2011: PPS (ECDC): 59 hospitals

2016: PPS (ECDC): 50 hospitals



Surgical site infections – Finland (SIRO)



Surveillance of HAI – Denmark



Surveillance of HAI – Norway

Prevalence of HAI all hospitals 

Mandatory PPS twice yearly of:

• UTI

• SSI

• BSI

• LRTI

• Other infections voluntary

Incidence of HAI - all hospitals 

Mandatory reporting of SSI after:

• Coronary artery bypass

• Colon surgery

• Cecarean section

• Hip arthroplasty

• Bile surgery



Prevalence of HAI in Norwegian hospitals



Insidence of SSI after coronary artery bypass Sept. – Dec. 2017 (NOIS)



Surveillance of HAI – Sweden

Prevalence of HAI

Once every year – all HAI

Incidence of HAI

Infektionsverktyget

(ingen nationella sammanställingar)
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Surveillance of antibiotic resistance



Denmark SwedenNorwayFinland

Surveillance of antibiotic resistance



Strategies, Action Plans and Guidelines on IPC



Strategies and Action Plans 

for antibiotic resistant bacteria



Denmark



Guidelines and action plan - Finland



Guidelines and action plan - Norway



The devil is in the details

Strategy and Action Plan - Norway



Guidelines for IPC for resistant bacteria - Norway



Guidelines - Sweden



Guidelines - Sweden



County-based guidelines - Sweden



Screening



Overview – screening on admission

MRSA VRE ESBL A/M ESBL carba

Denmark X X X X

Finland X X X X

Norway X X X X

Sweden x x x x



MRSA – screening on admission
Denmark Finland Norway Sweden

Time frame 6 months 6 months 12 months 6 months

Previous MRSA X X X X

Household contact X X X X

Hospitalization abroad X X X X

Worked in health care abroad X X X X

Refugee camp, asylum centre, war
zone, foreign children centre

X X X X

Lived abroad > 6 weeks X

Visit to high prevalence area > 2 mo X

Weekly contact with pigs X



MRSA screening

 Nares
 Throat
 Perineum
In addition any:
 Insertion sites for iv catheters
 Insertion sites of cathteres, drains, PEG etc.
 Wounds/Eczema
 Urine if a urinary catheter
 Tracheal secretions if intubated



Infection Prevention and Control



Infection control for MRSA -
Denmark



Infection prevention and control - Finland

 MRSA
 VRE
 ESBL carba
 ESBL Klebsiella
 ESBL E. coli : conditional

Contact precautions for



Infection prevention and control - Norway

 MRSA
 VRE
 ESBL carba
 ESBL Klebsiella
 ESBL E. coli : conditional, varies among hospitals

Contact precautions for



Infection control for MRSA - Norway

 Isolation of all patients until results of screening
 If positive – isolation to discharge

 HCW refrain from contact wit patients until results
 If positive: decolonization



Infection control for MRSA - Sweden

 Varies somewhat betwen counties
 In general: Standard precautions
 In general: HCW refrain from contact wit patients until results



Konklusjon

 De nordiske land har nokså like lover/forskrifter og retningslinjer 
for både smittevern generelt og smittevern for multiresistente 
mikroorganismer

 Vanskelig å gjøre systematisk vurdering av om de nordiske landene 
skiller seg fra andre land, men det generelle inntrykket er at det er 
mer omfattende reguleringer og overvåking i Norden enn i mange 
andre land. 



Kultur



►Til tross for at kontroll og forebygging av infeksjoner dreier seg om 

biomedisin, er det i stor grad  adferdsvitenskap

►Dette kan gi en plausibel forklaring på at praksis varierer så mye 

mellom sykehus og land, til tross for en omfattende evidensbasert 

litteratur og et stort antall rimelige forbedringsverktøy.

►Selv innen geografiske områder med like sosioøkonomiske forhold er 

det stor variasjon i både prosess- og resultatindikatorer for infeksjoner



►Studier viser at land med lav forekomst av MRSA  har sterkere 

implementering av infeksjonskontroll i sykehus, spesielt 

antibiotikaforskrivning, bruk av hånddesinfeksjon og isolering.

►Likevel forklarer disse studiene ikke hvorfor disse forskjellene finnes, særlig 

tatt i betraktning de initiativene som er tatt av EU-kommisjonen i løpet av det 

siste tiåret.



►Den mest aksepterte tilnærming for analyse av forskjeller i adferd mellom 

land, med mer enn 800 siteringer i tidsskifter med fagfellevurdering.

►Definerer kultur som den kollektive mentale programmering som skiller 

grupper eller kategorier av mennesker.

►Nasjonale kulturer varierer i henhold til konsistente fundamentale 

dimensjoner som kan grupperes og måles

►Flere av disse er vist å være signifikant assosiert med kvalitetsindikatorer for 

smittevern og antibiotikabruk

Hofstedes modell for kulturelle dimensjoner

Cultural dimensions:

Identifiable manifestations of one culture that can be measured relative to 

others, which can provide a model to understand cultural differences.



Hofstedes nasjonale dimensjoner

INDIVIDUALISM
/ 

COLLECTIVISM

MASCULINITY
/ 

FEMINITY

UNCERTAINTY 
AVOIDANCE

CULTURAL 
DIFFERENCES

LONG TERM 
ORIENTATION

POWER 
DISTANCE

MASCULINITY
/ 

FEMINITY



Avdeling for smittevern Egil Lingaas 10/2014

Maktdistanse (Power distance, PDI)

beskriver i hvilken grad medlemmene av en organisasjon, institusjon 

eller nasjon aksepterer og forventer at makt er ujevnt fordelt. Den 

indikerer at et samfunns grad av ulikheter er støttet av de med lite makt 

like mye som de med mye makt.

Usikkerhetsaversjon (Uncertainty avoidance, UAI)

beskriver i hvilken grad et samfunn tolererer usikkerhet og ambivalens, og 

hvor komfortable dets medlemmer føler seg i ustrukturerte situasjoner som 

er nye , ukjente, overraskende eller avviker fra det vanlige.

Hofstedes definisjoner 
for seks kulturelle dimensjoner



Avdeling for smittevern Egil Lingaas 10/2014

Individualisme (Individualism, IDV) 

er et mål på i hvilken grad individer er integrert i tette grupper 

(kollektivister) eller løse grupperinger (individualister)

Hofstedes definisjoner 
for seks kulturelle dimensjoner

Maskulinitet (Masculinity, MAS)

beskriver rollefordeling mellom kjønnene. 

I maskuline kulturer er egoistiske behov, selvsikkerhet og suksess 

fremhevet. 

I feminine kulturer er omsorg for de svake og livskvalitet viktigere



Avdeling for smittevern Egil Lingaas 10/2014

Langtidsorientering (Long-term orientation, LTO)

reflekterer pragmatiske langtidsholdninger versus korttids normative 

holdninger. Kulturer som scorer høyt på denne dimensjonen vektlegger 

fremtidige belønninger, spesielt sparing, utholdenhet og tilpasning til 

endrede omgivelser

Overbærenhet (Indulgence, IVR)

reflekterer samfunn som lar menneskene nyte livet og ha der moro, i 

motsetning til samfunn som fremhever begrensninger.

Hofstedes definisjoner 
for seks kulturelle dimensjoner



Power distance and uncertainty avoidance score variability by country
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Power distance + + + ++ ++ ++ +++ +++ +++ No data

Uncertainty avoidance + ++ +++ + ++ +++ + ++ +++ No data

Power distance + + + ++ ++ ++ +++ +++ +++ No data

Uncertainty avoidance + ++ +++ + ++ +++ + ++ +++ No data

Kulturkart over Europa



►En statistisk modell som inkorporerer UAI og MAS kan forklare nesten 

halvparten av variasjonen for MRSA i Europa

►Skandinaviske land med lav prevalens har veldig lav score på PDI, 

UAI og MAI

Infeksjonskontroll og nasjonal kultur





►Høysignifikant sammenheng mellom nasjonale MRSA-rater og graden av 

fair play for de respektive landenes landslag ved europamesterskapet i 

fotball i 2008

►Signifikant sammenheng mellom HAI og spedbarns-dødelighet, korrigert for 

økonomi (GDP)

►Korrelasjon mellom MRSA-rater og:

 udiagnostisert diabetes 

 frekvens av keisersnitt

 dødelighet av hjerteinfarkt

Infeksjonskontroll og nasjonal kultur



Europamesterskapet i fotball 2008

 Danmark, Finland og Norge kvalifisere seg ikke
 Sverige kvalifiserte seg, men nådde ikke sluttspillet

Et godt tegn for MDRO i de nordiske landene?



European Football Championship 1992

Not good for MDRO in Denmark
?????



Takk til

 Jens Kjølseth Møller og Brian Kristensen, Danmark 
 Mari Kanerva og Outi Lyytikäinen, Finland
 Oliver Kacelnik, Norge
 Ingemar Qvarfordt og Ann Tammelin, Sverige


