SVERIGES VETERINARFORBUNDS

ANTIBIOTIKAPOLICY
FOR HUND- OCH KATTSJUKVARD

REVIDERAD NOVEMBER 2009

www.svf.se



ANTIBIOTIKAPOLICY FOR HUND OCH KATTSJUKVARD, REVIDERAD NOVEMBER 2009



INNEHALLSFORTECKNING

1. ANTIBIOTIKAPOLICY ....oeeeeiiiieiuiiiriiuiiiriiuiiiriesiiirreasiiresssiisressiisreessissssssissssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnssns 6
2. PERIOPERATIV ANTIBIOTIKAANVANDNING.......cccerurrerrverrererseessessessesssessessessssssessessasesesssssssssssssssssnes 7
ALLMANNA PRINCIPER FOR PROFYLAX MOT INFEKTIONER .....cuteuteuteutessetessessesseeneeneeneensensensensessessessesnessesseensensensensensens 7
ALLMANNA PRINCIPER FOR ANTIBIOTIKAANVANDNING | SAMBAND MEDKIRURGISKA INGREPP ....cuvteuveeeeeteeeeeneeeneeseeeneeeneeas 9
LOKALA FORESKRIFTER FOR PERIOPERATIV ANTIBIOTIKAANVANDNING ...cuveuviaretteseesteneestetentessessesseseessesseeneensensensensennes 11
3. RIKTLINJER FOR BEHANDLING.......ceestrreerrerereeesessesesssessessesssessessesssssssssessssssessessssssessessesssesssssssnses 12
HUD ottt rteaeie s eeaseseesas st enassssteassestesssestesssssstassssstesssssteassessessssssasssssssssssssenssessennss 12
FLEGMON OCH ABSCESSER, TRAUMATISKA SAR, eveeeeeeieeeieieiesesesesesesesssesesesesnanennsnsssssnsssssssssssssssnsssssssssssssssssssssssnnnns 12
PYODERMIER ...ttt ittt ettt sttt sttt et e e s e e e s s b bt e e e aba e e e s ba e e e e bb et e saba e e e s bt e beeesanraeesaanneas 13
YTPYODERM Ittt ettt ettt ettt st b s bbbt st e s et e st e s e bt bt ea e bt e bt e bt eh e e st e st e s et et e ee e e b e e bt e bt eb e eheebeen sheebeeneens et eneen 14
YTLIG PYODERMI .. uutiiiiiriieiiitie sttt e sttt st s s e e s sab e e e s a e e s e e e e s s aba e e s e aba e e e s aba e e e sabb e e e sans sembaeessananes 15
DUIUP PYODERMI ..ttt ettt st e e e et e e e e e s bbb e e e e e s s e baa et e e e s e sssbaneeeeeessannan s esssnnaneeeeas 16
OROIN ...ttt sttt et b e s et b s e et b s R e et b e et b s s s ae et b e s e nenis
OTITIS EXTERNA
URINVAGAR
ALLMANT OM INFEKTIONER | URINVAGARNA. ...c.ttvtetteutenteatesteteste st sbeeseesse st ensesteseesbesaeeseeseeseense s ebenbeseeebesaeeneeneeneen 18
OKOMPLICERAD UVI HOS HUND ...ttt iiiie sttt ettt st e e s sttt st e e s b e e s e ba e e s eabne e e sabaeesebaeeesannees 19
KOMPLICERAD UVI HOS HUND ..vtttetiieiiititieee e ettt te e s s e sibae st e e e s s sitnes e e e e s e ssbase e e e e s esennbaaeeeesessnbaneeeeesesnnraneeeesennes 20
INEFRIT OCH PYELONEFRIT w.vtttiuttteiiititesittessitte e sttt sttt e s st s e e s bt e e s ab e s sba e e s abe e e s saba e e s aba e e s sab e e e s sbaaessabanees aas 20
(IDIOPATISK) CYSTIT HOS KATT .uuvteeeeteeeeeeureeeeeuseeeeeuseseaasseeeeesasaesssseeasssseeassseeaasssaeaasseeseessseesasssseesnseeeeansseseassens 21
URETRAPLUGGAR HOS KATT ..uttatesttettesteutestensestesestesesueabesseeseessensenseste st eabesaeebeebeesees b et en s e te st eebenaeebeeseeneensennenean 22
L0 T 0 7. Y = 22
INFOR PARNING ..ttt iittie ettt ettt s e e s e bbb e e s b e e s bb e e s s bb e e e saba s e e s bb e e e s s s enbaeessannees 22
UNDER DRAKTIGHET ..ttuutttetiittte sttt sttt e sttt e s et e st e e sttt e e s e e st e e s bbb e e s asba e e s bbb e e e aabe s e sasbb e e s aabe e e s eabaneea seesanneas 22
HANHUNDAR OCH HANKATTER T AVEL....uiutttieeeieiiiittetee e e e sttt et e e s s eiaae et e e e s eaaee e e e s s seasanse e e e e s esanraeeeeessesnnnaneeeseas 23
JUVENIL VAGINIT 1ottt ettt sttt s e st e s e bbb e e s e e e e s b b e e s s b b e e e s bba e e s abbe e e e sessabaeeenanns 23
VAGINIT-VESTIBULIT HOS VUXNA ... ..ttteiititeiittee sttt ee sttt e st e s bae e s eibse e s sabeee s easbe e e sabaeessba e e e snneeesnaeeesnbeeesanes 23
AAKUT IMETRIT 11ttt ettt ettt ettt ettt b e bt eh e ae st e s et e s et e b e b€ sh e eh e e b e h e e e e e s e e et e s et e b ee e ek e sbeebeebeeheebteae e ebeeseensenseneen 24
ENDOMETRIT ettt ettt sttt ettt ettt et e st s b e e s aba e e sab et e s e bbb e e s e s e e s abb e e e s bb e e e s bbb e e s bbb e e s aaba e e sns ssbaeessabaeessanns 24
PYOIMETRA ..ttt et e e et e e e e e s e b bttt e e e e e aa e et e e e s a s et e e e e e s bbbt e e e e aaeeee e e s nraanreee s 25
MASTIT.ccveveenne .25
KEJSARSNITT 26
BALANOPOSTIT/POSTI T e euvveeveeeeseeeteeeeseeesseeeseeesseessseeasesessesesseseseeeseeertesasseessseeasseessseeassseasesessesensesansesensees sennres 26
O RKIT/EPIDIDYMIT 1ttt eeutteeeeeteeeeeeaeeeeeaeeeesaeeeseaseesssssaeeesasaeeesassesesansaeessasesesenseeeesnseeessaseeesenseesesneeessnsesanreneaas 26
(O Iy N 1 T TP P PRI 27
RESPIRATIONSORGANEN
ALLMANT RESPIRATIONSORGANEN ......tuteutententestestetesseeseeseessessensensesseesessesbeeseeseesseasensensenseabesbesaeebeeseeneesseneentennens 27

RINITER 1ttt et eeeettttee e e e e e e ettt eeeeeeeeseeaaa e aeeeessesssaaaaaeesssssssannsnseesssssssnnnasesssssssannnaseesssssssnnnnnssnnaeeesssssstnnnaeeeesrees 28



ANTIBIOTIKAPOLICY FOR HUND OCH KATTSJUKVARD, REVIDERAD NOVEMBER 2009

TONSILLIT 1 eutte ettt e eaeeeetteeeaeeeteeebeeesteesateeesseesaeeeeseeeeaesesseeeateeamseesateeemeeesssseeseeessesasesentesenseesnteean ssnesensesesesensenanes 28
TRACHEIT/BRONKIT 1 teteeeteeuettteeeeeseseeseeeeessasasesseesesssasseseeeeessaassasseesesssanseseeeessssassaaseeeesesassasseeessssanssaseessrrareeees 28
PINEUNMONI . ettt eeeete e ettt ettt ettt e e ettt e et ete e e e et e e e s et e e s st e e s aanneesanasesasaneessanneessnnsesssanesssnnsessessnneeesrnnnesnnnnns 29
IVIUNHALA ..ovetieetetetest et s ssesse st et estssessesbestsaeesessessestentsnsssessentententesessensentsneesesesententsnsesessesensentensesenne 29

[CONJUNKTIVIT HOS KATT 1neettueeettieeerttieeessteesesuneesssaneesssuneesssaneesssnneesssnnsesssaeesssneeesssnsessssnsessssneesssnnsesssnneesssnnennns 33
BLEFARIT .34
B R AT IT 1ttteeeeeeeeeettt i eeeeeee e ettt ieeeeeeeseasaaa e aeeeessesssaaanaeesssssssannsseasssssssnnnasesssssssannnsessssssssnnnnneennaeeesssssstnnnaeeeessees 34
(00017 0T =1 2 NS 35
LAY = RPN 35
RETROBULBAR ABSCESS ... etttunetrtueerssneeessueesssuneeessaneesssunsesssuneesssnneessssnsesssnneesssneeesssneesssssesssseesssnesessssneesssnsnenes 36
DACRYOCYSTIT 1uvuvuvrrsrsrsrsrsrssssesssesssssesssesssesessssssssssssssssesssssssssssreseseresesesereeereseeeeeeeeeeeeseeeaeeeeeseaseseeeses rssssssssssnnnns 36
FASTINGBURNA BAKTERIELLA INFEKTIONER ....eeeevueierueerssreresseresseessseesessesessesssseessssesessesessesssssesessesensessnne 36
GRANULOCYTAR ANAPLASIMIOS ..vvvvuuueeeerrrrssunnaseesssssssnnnaeseesssssssnnnaseessssssssnnassesesssssssseseeessssssssnnsessessssssnnmneeseesssses 36
BORRELIOS ...ieeetttutiieeeeeeeeettt e eeeeeesesaata e eeeeeseesstannaaeessssssaannsasessssssssnnsaseesssssssannsaseesssssssnnnseesssssessssssnnnnaeeeessees 38
4.  ALLMANT KRING VAL AV ANTIBIOTIKA ...cooueereeererreeeseesessessssesesssessssessssessssesssssesessessssssssssesssssssssses 39
VAL AV ANTIBIOTIKA ...cceeteeiiteiireeireenerenetenierescesnssessssrasssssssssssesssssssssssnssssnsssasssssssssssessnssssssssnssssnsesansesnnes 39
INFORMATION TILL DJURAGARE .....veerereererreeerseersseeressesesseessssesessesessesssssesessesessesssssesessesessesssstesossesessessnne 40
HANTERING
FORVARING OCH HALLBARHET vvvvvvvvvvsseserssessresssssssssesesssssesessssssssssesesssssteseteseteteteseeeteeeseesseeeeeeeseseeeeeeeseeeeeeseeeeeeenes 41
LAAKEMEDELSAVFALL +vvvvvvvvvsvssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssesssssssasssesssssssasasssssasasasasasasasasaeasaeeeeeseeeeeeeeeeeeeeeeessirssnnens 41
5. TILLGANGLIGA ANTIBIOTIKA...............

BETALAKTAMANTIBIOTIKA «..eevieeieeeeeririreeeee e
BETALAKTAMANTIBIOTIKA — PENICILLINER

BETALAKTAMANTIBIOTIKA | KOMBINATION MED BETALAKTAMASHAMMARE .....eeeeuvvreesireeeesntreeensneesssseaesnsseessnsseessnnsees 45
BETA-LAKTAMANTIBIOTIKA — CEFALOSPORINER OCH CEFAMYCINER ... vveeutreesureeieeesisessseeensaessseesseessseesnseessseesnseesssesns 45
AIMINOGLYKOSIDER .. ctteeeeuitittteeeeeaauutteeeeessaauetteeeeeesaaaneeeeeeeeaaaabasseeeeeeaaanse e e e eeee e e asaeeeeeeee s nnsseeeeeeeeanssnseee shnneeeeeas 48
MAKROLIDER OCH LINKOSAMIDER ...utvveeeutteeesuseeeessseeessssseesssssasesssseesssssesssnsssessnsssesanssesssnssseessssesesssssessnsssesssssenesnn 50
FLUOROKINOLONER ...ttt ttuittttteeeeeaitttteeeeasasteee e e e e s esaasae et e eesaannbee et e e e e e anebe e e e e e e e nsnb e e e e eeesaannneeeeeee e e nsnnneee sannneeeens 52
TETRACYKLINER «.veeuveesureesureesseeeseeasesesseeanseessseessssessssensssensssensessnsesansessssessssssssssessssssssssseesssessnseesssesseessseensensnss 55
TRIMETOPRIM 4 SULFONAMID ...tutteeuteesuteesuteesuseesueeesaeesssesseesseessseesaseesuseesaseessseesssessssesnssessseesnsessnseesnseesnseesnnes 56
OVRIGA ANTIBAKTERIELLA MEDEL ....vcveevevevessessesesesesesesessesesessesesessesssessssasessssasesensasesessesesessssssessnsesessnsssesensssesens 57
REFERENSER OCH KALLOR.....ccceeereeeseererseessessessesssessessssssessessessssssesssssssssessesssessessssssessessessssssessessssssesses 60



ANTIBIOTIKAPOLICY FOR HUND OCH KATTSJUKVARD, REVIDERAD NOVEMBER 2009

Pa uppdrag av SVS kollegium sammanstalldes en policy for antibiotikaanvandning for hund och katt, vilken

antogs av fullmaktige i oktober 2002.

En del av det arbetet var att uppdatera policyn da ny kunskap eller nya insikter hade tillkommit. En

uppdatering av policyn ar nu framtagen.

Policyn dr tankt att anvandas som en vagledning vid val av hantering och behandling, vilket ibland kan
innebara att avsta fran behandling, eller att vdlja annan behandling an antibiotika. Syftet ar att de
behandlingar som valjs ska vara sa effektiva som mojligt samtidigt som odnskade sidoeffekter minimeras.

Policyn kan anvandas bade av kliniskt verksamma veterinarer och i undervisningssyfte.

Angaende definitioner som anvadnds i dokumentet hanvisas till Veterinarférbundets allmanna

antibiotikapolicy fran 1998.
Dokumentet &r indelat i fem huvuddelar:
1) Antibiotikapolicy

2) Perioperativ antibiotikaanvandning

3) Riktlinjer for behandling med sjukdomsorienterad behandling
4) Allmant kring val av antibiotika

5) Tillgangliga antibiotika.

Ett tack framfors till respektive arbetsgivare for den tid som har satts av fér arbete med policyn. Tack
ocksa till alla kollegor som bidragit med synpunkter och faktaunderlag.

DELTAGARE I ARBETSGRUPPEN FOR UPPDATERING AV ANTIBIOTIKAPOLICY HUND OCH KATT HAR

VARIT:

Kerstin Bergvall, leg veterinar

Specialistkompetens i hundens och kattens sjukdomar,
Specialistkompetens i dermatologi, hund och katt, Dipl.
ECVD

Christina Greko, leg veterinar, VMD

Jessica Ingman, leg veterinar

Specialistkompetens i hundens och kattens sjukdomar
Carina Ingvast Larsson, leg veterindr, VMD, docent
Dipl. ECVPT

Tina Mannerfelt, leg veterinar

Specialistkompetens i hundens och kattens sjukdomar,
Specialistkompetens i odontologi, hund och katt

Kristina Odensvik, leg apotekare, Dr farm vet, docent
Lena Pelander, leg veterinar
Lennart Sjostrom, leg veterinar

Specialistkompetens i hundens och kattens sjukdomar,
Specialistkompetens i kirurgi, hund och katt, Dipl. ECVS

Bodil Strom Holst, leg veterinar, VMD, docent

Specialistkompetens i reproduktion, hund och katt, Dipl.

ECAR

Agneta Weidman, leg veterinar

Specialistkompetens i hundens och kattens sjukdomar
Margareta Wellander, leg veterinar
Specialistkompetens i hundens och kattens sjukdomar

Djurakuten AB

Inst. for kliniska vetenskaper, SLU

Enh for djurhélsa och antibiotikafragor, Strama VL, SVA
Enh for djurhélsa och antibiotikafragor, SVA

Inst. for biomedicin och veterindr folkhalsovetenskap, SLU

Djurdoktorn i Vasteras

Konsult djurtandvard smadjur SLU

Lotsberga djurklinik
Inst. for kliniska vetenskaper, SLU

Regiondjursjukhuset Stromsholm

Inst. for kliniska vetenskaper, SLU

Djursjukhuset i Jonkodping
Djurkliniken i Katrineholm
Regiondjursjukhuset, Bagarmossen
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1.ANTIBIOTIKAPOLICY

Antibiotika' &r méanga génger livraddande likemedel inom b&de human- och veterindrmedicin. Ett av de
stora hoten mot framtida folk- och djurhalsa ar darfér 6kningen av antibiotikaresistens.
Antibiotikaresistenta bakterier kan 6verféras mellan djur och manniskor, och vid all veterinarmedicinsk
anvandning av antibiotika maste darfor den forvantade nyttan dven vdagas mot eventuella effekter pa
folkhélsan.

Resistensutvecklingen gar att motverka genom en ansvarfull anvdandning av antibiotika, god hygien och ett
aktivt smittskyddsarbete. | detta ingar ocksa aktiv radgivning till djurdgare om t.ex. hygien och vaccination.

Detta dokument ar tankt som vagledning vid val av behandling och ar skrivet utifran svenska forhallanden

och synsatt. Ibland kan “ratt val” vara att avsta fran antibiotikabehandling och istéllet avvakta eller vélja en
annan behandling.

\
Enligt SVF/SVS generella antibiotikapolicy’ ir antibiotikabehandling i normalfallet endast
motiverad om bada punkterna nedan uppfylis:
e Na&r en bakteriell infektion féreligger (eller pa goda grunder misstanks foreligga)
e Nar infektionen sannolikt inte avldker utan antibiotikabehandling
e W,

Om det finns likvardiga behandlingsmetoder dar antibiotika inte anvands bor sadana valjas. Grundlaggande
ar att antibiotika bara ska anvdndas nar det ar nédvandigt, och att forekomsten av infektioner nar sa ar
mojligt ska motverkas genom férebyggande atgarder.

Antibiotikabehandling "for sakerhets skull”, utan diagnos eller utan stark misstanke om infektion i vantan
pa resultat av undersokning eller utredning, ar aldrig acceptabel. Profylaktisk antibiotikabehandling kan i
enstaka fall vara motiverad i samband med specifika kirurgiska ingrepp dar risken for bakteriella infektioner
ar uppenbar eller dar en infektion vasentligt forandrar prognosen. Profylaktisk antibiotikaanvandning far
aldrig anvandas for att kompensera dalig hygien.

Livslang antibiotikabehandling av kroniska eller standigt recidiverande problem &r inte férenligt med god
veterinarmedicinsk sed. Detta galler ocksa langa behandlingar med lag dos (under terapeutisk dos) eller sa
kallad pulsdosering.

Nar det ar mojligt bor aktuellt agens pavisas genom laboratorieundersdkning. Detta ar speciellt viktigt vid
terapisvikt, recidiv och andra tillfallen nar antibiotikaresistens kan misstankas. Infektioner som uppstar
post-operativt bor alltid provtas.

Vid val av antibiotikum ska risken for utveckling av antibiotikaresistens beaktas (SIVFS 2008:37; “C15”). Det
innebar att man bor valja ett antibiotikum och administrationssatt som paverkar djurets normala flora sa
lite som majligt (sa kallade smalspektriga antibiotika). Lokalbehandling kan, ratt genomford, i det
sammanhanget vara att féredra forutsatt att effekten kan férvantas vara tillracklig. Paverkan pa den
normala floran kan ocksa begransas genom att behandlingar halls sa korta som mgjligt och omedelbart
avbryts om indikationen inte langre anses foreligga.

Av héansyn till folkhdlsan bor antibiotika som mupirocin, och substanser ur klasserna carbapenemer,
oxazolidoner och glykopeptider inte alls anvdandas. Cefalosporiner av tredje eller fjarde generationen bor
endast anvandas i situationer dar behandlingen ar avgérande for djurskyddet, och da det finns god grund
att misstanka att andra behandlingar inte kommer att ha 6nskad effekt. | sddana fall bor relevant
specialistkompetens radfragas innan behandling och motiveringen ska alltid antecknas i djurets journal.

Det ar god veterinarmedicinsk sed att f6lja generella principer som detta dokument bygger pa.

| denna text anvands termen antibiotika bade fér mikrobiellt framstéllda substanser med hammande eller dédande effekt pa
bakterier (antibiotika i strikt bemérkelse) och syntetiska eller halvsyntetiska substanser med liknande egenskaper (kemoterapeutika).
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2. PERIOPERATIV ANTIBIOTIKAANVANDNING

Med perioperativ antibiotikaanvdandning avses antibiotika som ges fore, under och efter kirurgiska ingrepp
mot kanda eller férvantade patogener. Antibiotika i profylaktiskt syfte ges preoperativt for att forhindra
uppkomst av postoperativa infektioner, medan antibiotika i terapeutiskt syfte tillfors pre-, intra- och
postoperativt for att bota en redan etablerad infektion. Ibland ar gransen mellan profylax och terapi
flytande sasom vid en 6ppen, komplicerad fraktur.

Antibiotika far aldrig ersatta god aseptik utan skall endast pa klara indikationer vara ett komplement till
denna.

En svarighet nar det géller att gora upp riktlinjer for perioperativ antibiotikaanvandning ar att den mesta
veterinarmedicinska litteraturen inom omradet, fr.a. textbocker, kommer fran USA eller 6vriga Europa dar
man har en helt annan instéllning till sddan behandling. Fragan ar dér oftast inte ar om, utan i vilken form,
antibiotika ska ges. Vi har kommit ldngre i Sverige nar det galler en nédvandig restriktivitet med
antibiotikaanvandningen. Viss vagledning kan fas genom studier av den humanmedicinska litteraturen, men
de slutsatser som dras dar om antibiotikaprofylax och om andra atgarder for att minska risken for
postoperativa infektioner kan inte alltid direkt oversattas till djursidan.

ALLMANNA PRINCIPER FOR PROFYLAX MOT INFEKTIONER

For att minska risken fér uppkomst av postoperativa sarinfektioner maste en hel kedja av atgarder vidtas
pre-, intra- och postoperativt avseende hantering av patienten, hygienrutiner for lokaler och utrustning
samt kirurgisk aseptik och teknik.

LOKALER FOR OPERATION

Ett separat operationsrum som endast anvands for att utfora operativa ingrepp ska finnas, atskiljt fran
forberedelserum. Tandbehandlingar, framforallt. borttagning av tandsten med ultraljud, far inte utforas i
samma lokal. Operationsavdelningens lokaler och utrustning skall hallas rena och desinficerade enligt
fastlagda rutiner.

En god ventilation skall sorja for att minska méngden bakteriebdrande partiklar i luften. Inom
humankirurgin rekommenderas att luften i en konventionell operationssal byts 16- 20 ganger per timme.

PATIENTFORBEREDELSER

Eventuell preoperativ infektion hos patienten skall om majligt vara fardigbehandlad fére operationen.

Inom humansjukvarden har det visats att sjukhusvard fore en operation gor att patienten koloniseras med
sjukhusfloran som kan innehalla resistenta bakteriestammar. Darfér bor vardtiden fore operation vara sa
kort som majligt, och om mdjligt bor patienten tas in samma dag.

For att reducera mangden hudbakterier och darmed minska risken for sarinfektion bor patienten fére
elektiv kirurgi badas med klorhexidinschampo kvéllen fére den planerade operationen.
Klorhexidinberedningen ska fa verka enligt anvisningarna i férpackningen. Preoperativ helkroppsbadning
med klorhexidintval har inom humansjukvarden inte visats signifikant minska risken for sarinfektion, men
det kan antas att smadjurspatienters hud potentiellt har en mer omfattande bakterieflora dn en manniskas,
dels darfor att djuren inte badas sa ofta, dels pga. att den tata harremmen och den grévre hudstrukturen
forsvarar mekanisk rengoring.

Personal som utfor rakning, fortvatt och steriltvatt bor bara engangsplasthandskar for att undvika
smittoverféring mellan patienter och fran lokaler och utrustning till patient.

Rakning av operationsomradet ska géras omedelbart fére operationen, inte dagen fore da det visats att
sma sarigheter som uppkommer vid rakningen kan koloniseras med bakterier, vilket 6kar risken for
sarinfektion. Skar till klippmaskin ska desinficeras mellan varje patient.

Fértvdtt: Efter rakning tvattas huden noggrant med rengérande och desinficerande tval eller schampo,
[ampligen innehallande klorhexidin, som far verka i minst 5 minuter innan avtorkning.

Vattentatt underlag, sasom s.k. draglakan, bér anvandas pa forberedelse- och operationsbord samt vid
uppvakning for att undvika 6verforing av smittdmnen mellan patienter och fran ytor.

Steriltvdtt: Huden steriltvattas med alkohollésning avsedd for preoperativ huddesinfektion.
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Operationsomradet skall dukas in sa att det skyddas mot kontamination fran angransande kroppsdelar. For
indukning ska material som ger en bakterie- och vatsketat barriar véljas. Engangs plastforstarkta
operationsdukar dr darfor att foredra framfor textilmaterial.

Engangs sjalvhaftande plastfilm pa huden 6ver och runt operationsomradet bor anvandas for att ytterligare
minska kontaminationsrisken. Plastfilmen kan vara impregnerad med desinfektionsmedel sdsom
jodféreningar. Inom humansjukvarden har visats att sadana incisionsdukar inte reducerar frekvensen av
sarinfektioner, men det kan antas att den stora forekomsten av harsackar och den ofta grovre
hudstrukturen hos djur kan gora att huddesinfektionen blir mindre fullstandig, varfor det bor vara av varde
att avskdarma hudomraden som inte ingar i sjalva incisionen.

OPERATIONENS GENOMFORANDE

FORE OPERATIONEN

Kliniken bor ha fasta rutiner for omkladning for tilltrade till operationsavdelningen, preoperativ handtvatt,
operationskladsel och arbetsordning i operationssalen. Antalet personer i operationssalen bor vara sa litet
som majligt och all on6dig passage boér undvikas.

Instrumentarier och enstaka instrument skall vara autoklaverade. Autoklav maste regelbundet testas for att
sakerstalla full bakteriedédande funktion.

Preoperativ handdesinfektion ska utféras enligt foljande:

Rengoring av naglar och nagelband. Tvattning av hander och underarmar med tvallésning. Torkning
av huden. Desinfektion med spritlésning med aterfuktande tillsatser, avsedd for preoperativ
handdesinfektion, under minst tre minuter, spritlésningen ska fa torka in i huden.

UNDER OPERATIONEN

Kirurgen skall efterstrava en atraumatisk kirurgisk teknik for att undvika devitalisering av vavnaderna, vilket
bl. a innebér forsiktig vavnadshantering, undvikande av langvarigt mekaniskt tryck fran t ex sarhakar sarskilt
i ischemisk vavnad samt noggrannhet med hemostas och vavnadsapproximering. Det ar ocksa viktigt att
inte i onddan deponera kroppsfrimmande material i operationssaret som t ex suturmaterial, samt att valet
av sadana material gérs med omsorg for att minska risken fér postoperativa sarinfektioner.

For att forebygga uttorkning av vavnaderna under operationen, och for att avlagsna blod- och
vavnadsrester fore suturering av saret, ska sarhalan skéljas med forvarmd natriumklorid- eller
Ringerldsning.

Hypothermi och hypovolemi forsdmrar den perifera cirkulationen och darmed motstandskraften mot
infektioner. For att sdkerstalla en optimal perifer cirkulation bor patienten tillforas vatska i form av
intravendst dropp. Hypothermi uppkommer alltid i samband med anestesi och kirurgiska ingrepp om inte
sarskilda atgarder vidtas. Kroppstemperaturen bor évervakas och avkylning motverkas genom
varmetillférsel med t.ex. uppvarmd droppvatska, cirkulerande varmvattenunderlag, varmluftstacke
och/eller tackning med viarmereflekterande material.

POSTOPERATIV VARD

Postoperativt dvervakas patienten genom att status inklusive kroppstemperatur féljs kontinuerligt. Lindrig
temperaturhéjning ett till tre dygn efter operation ska inte ensamt tolkas som tecken pa postoperativ
infektion.

Patienten skall tillforas adekvat vatske- och naringstillférsel. Sar och eventuella dréner och bandage skall
vardas och bytas sa att de alltid &r rena. Kontaminering av hud och operationssar fran golv maste undvikas.
Vardavdelningens lokaler och utrustning skall hallas rena och desinficerade enligt fastlagda rutiner.
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ALLMANNA PRINCIPER FOR ANTIBIOTIKAANVANDNING I SAMBAND MED
KIRURGISKA INGREPP

KLASSIFICERING AV KIRURGISKA SAR

Alla kirurgiska sar ar mer eller mindre kontaminerade och risken for en postoperativ sarinfektion beror bl. a
pa graden av denna kontamination i operationsomradet. Pa 1960-talet presenterades en klassificering av
kirurgiska sar i fyra grupper. Denna indelning ar till hjalp vid bedémning av risken for sarinfektion och
darmed behovet av antibiotikaprofylax eller -terapi. Den genomsnittliga andelen av samtliga kirurgiska sar
som blir infekterade anges till cirka 5 %.

a. Rena sdr utgdr mer dn halften av alla sar inom smadjurskirurgin. De definieras som atraumatiska
sar i icke infekterad vavnad med obruten aseptik och utan 6ppning av luminala organ.
Antibiotikaprofylax ar inte indicerad.

b. Rena-kontaminerade sdr avser sadana ingrepp dar luminala organ 6ppnas men lackage av innehall
fran dessa ar minimalt. Mycket sma avbrott i aseptiken kan férekomma. Antibiotikaprofylax kan
vara befogad om operationen beréknas ta lang tid, >1,5 — 2 timmar.

c. Kontaminerade sdr innefattar farska traumatiska sar och 6ppna frakturer yngre dn 4-6 timmar och
operationer déar gastro-intestinalkanalen, gallvagar, lunglober eller urogenitalia 6ppnas i nérvaro av
infektion i dessa organ och/eller om kraftigt lackage forekommer fran sddana organ Stérre avbrott
i aseptiken kan férekomma. Operationsomradet betraktas inte som infekterat initialt.
Antibiotikaprofylax kan vara indicerad om infektionsrisken bedéms som pataglig. | vissa fall ar
denna att betrakta som tidigt insatt terapi snarare dn profylax, som t ex vid 6ppen fraktur.
Langvarig klinisk erfarenhet har visat att antibiotikabehandling normalt inte &r indicerad i samband
med operation av pyometra. Farska sarskador som behandlas enligt vedertagna kirurgiska
principer ar oftast inte indikation for antibiotikabehandling.

d. Orena sdrinnebér att operationsomradet redan ar infekterat vid tidpunkten for operation. Galler
till exempel aldre bitskador med omfattande vavnadstrauma, svara och kraftigt traumatiserade
Oppna frakturer eller peritonit orsakad av lackande och infekterade viscera. | denna situation inleds
antibiotikaterapi.

BAKTERIOLOGI

Bakterier kan komma in i saret under eller efter det kirurgiska ingreppet. Bakterier som orsakar kirurgiska
infektioner kan komma fran olika kallor:

e Patientens egen normalflora i hud eller slemhinnor

e Infektionshdrdar hos patienten i t.ex. urin- eller andningsvagar som sprids hematogent till
saromradet

e  Bakterier fran sjukvardslokaler, instrument, utrustning eller personal

De bakterier som vanligen orsakar postoperativa sarinfektioner inom smadjurskirurgin ar Staphylococcus
spp., i samband med saval ytliga som djupa sarinfektioner samt Escherichia coli, Pasteurella spp. (framst
katt) och Bacteroides spp. (anaerob) i samband med djupare sarinfektioner.

INDIKATIONER FOR ANTIBIOTIKAPROFYLAX

Indikationerna for antibiotikaprofylax inom smadjurskirurgin ar fa. Antibiotika ges endast vid ingrepp som
medfor stor risk for infektionskomplikationer eller dar konsekvenserna av en infektion ar katastrofala,
sasom vid insattande av hoftledsprotes. Vidare kan det vid operationer som berdknas ta mycket lang tid
eller vid kirurgiska ingrepp pa hogriskpatienter vara motiverat att ge antibiotikaprofylax.

Anvandning av kirurgiska implantat sdsom plattor, skruvar eller stift vid frakturer, korrektionskirurgi, “TPLO”
eller "TTA”, ar inte i sig en indikation for antibiotikaprofylax. Sadan profylax ska inte heller anvdndas vid
artroskopi, laparoskopi eller thorakoskopi. Som redan konstaterats dr pyometra och farska sarskador som
behandlas enligt grundlaggande kirurgiska principer inte heller indikationer for antibiotikaprofylax.

Tandbehandlingar som tandstensborttagning, munsanering eller tandresektioner ska inte géras samtidigt
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som andra kirurgiska ingrepp pga. risken for hematogen spridning av bakterier fran munhalan till
operationsomradet

Nedan anges exempel pa operationer och/eller tillstand dar antibiotikaprofylax kan vara motiverad inom
smadjurskirurgin:

e Omfattande operationer i gastro-intestinalkanalen, som resektioner
e  Gallvagskirurgi vid infektion i gallvdgarna

e  Exstripation av lunglob vid infektion i luftvagarna

e Cementerade hoftleds- och andra ledproteser

e  QOperation av komplicerad fraktur med omfattande mjukdelstrauma

e  QOperation pa hogriskpatient med nedsatt immunforsvar eller pa patient med pyodermi

GENOMFORANDE OCH VAL AV LAKEMEDEL VID ANTIBIOTIKAPROFYLAX

ANTIMIKROBIELLT SPEKTRUM

Det finns ingen anledning att forsdka eliminera alla potentiellt patogena bakterier. Det |ldkemedel som viljs
for antibiotikaprofylax bor ha ett sa smalt spektrum som mojligt, ha god penetrans till den aktuella
vavnaden, samt riktas mot de bakterier som kan forvantas finnas i operationsomradet.

FARMAKOKINETIK OCH FARMAKODYNAMIK

Syftet med antibiotikaprofylax ar att understodja patientens egna forsvarskrafter under sjdlva operationen
sa att eventuell kontamination inte utvecklas till infektion. Det preparat som anvands skall darfor tillforas
tidsmassigt och i sadan dos att adekvata koncentrationer, storre an MIC, uppratthalls i blod och aktuella
vavnader och vavnadsvatskor under operationen och en kort tid darefter.

DOS OCH ADMINISTRATIONSSATT

Profylaktiskt antibiotikum ska ges minst 30 men inte mer &n 60 minuter innan incisionen. Vanligen innebér
detta att lakemedlet ges i samband med induktion av anestesin. Intravenos tillforsel bor efterstravas.
Intramuskular eller subkutan administrering ger osakrare serumkoncentrationer. Peroral administrering ska
inte anvdndas. Nar halveringstiden (T1/2) ar kdnd bor behandlingen upprepas efter ungefar tva
halveringstider. Flera humanmedicinska studier har visat att risken for infektion inte minskar om
antibiotikaprofylax paborjas forst efter det att operationen avslutats.

PROFYLAXENS LANGD

Den optimala ldngden av antibiotikaprofylax ar inte faststalld men allt talar fér att behandlingen bor
avslutas samtidigt som operationen. Flera undersékningar inom humansjukvard visar att det inte finns
nagon ytterligare infektionsprofylaktisk effekt om behandling fortsatts efter operationens avslutande,
medan risken for biverkningar och resistensutveckling ékar vid férlangd behandling. Langre
antibiotikatillforsel ger alltsa inte nagon ytterligare reduktion av infektionsrisken men aterigen storre risk
for komplikationer

ALTERNATIVA LAKEMEDEL FOR ANTIBIOTIKAPROFYLAX VID ORTOPEDISK- OCH MJUKDELSKIRURGI:

Penicilliner: Det primara ar att ge lakemedlet tillrdckligt ofta for att uppehalla koncentrationen, medan
doseringen inom rimliga gréanser har mindre betydelse.

e Bensylpenicillinnatrium: Dosering 9-12 mg/kg (15 000-20 000 IE/kg). Halveringstiden &r 40 minuter,
och injektionen upprepas var 60:e minut under operationen.

e  Ampicillin: Dosering 20-40 mg/kg, ges intravenost. Halveringstiden &r c:a 45-80 minuter. Fornyad
dos da operationen drar ut pa tiden ges efter 2 timmar.

e Amoxicillin: Dosering 15 mg/kg kroppsvikt. Ges subkutant c:a 2 timmar fore ingreppet.

e Kloxacillin: Kan betraktas som ett rent stafylokockantibiotikum. Dosering oklart, 25 eller hogre
mg/kg anges i litteraturen.
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Cefalosporiner:

Cefalotin ar en injicerbar 1:a generationens cefalosporin. Substansen finns inte godkand for veterinart eller
humanmedicinskt bruk i Sverige, men kan forskrivas som ett sa kallat “licenspreparat”. Dosering 20-30
mg/kg i.v. Halveringstiden &r kort, < 1 h, och injektionen bor upprepas var 60:e - 90:e minut tills
operationen ar avslutad.

BEHANDLING AV POSTOPERATIVA INFEKTIONER

BAKTERIOLOGISK DIAGNOSTIK

Bakteriologisk odling med art- och resistensbestamning bor alltid géras innan antibiotikaterapi inleds.
Motivet for detta ar den tilltagande frekvensen av resistenta bakteriestammar. Om man av olika orsaker
valjer att paborja behandlingen av en postoperativ infektion enbart pa kliniska indikationer sa ar en
bakterieodling vardefull for att i ett senare skede kunna byta till preparat som battre svarar mot bakterie-
och resistensbestamningen.

Observera att en mindre ytlig glipa mellan sarkanterna under det postoperativa forloppet, orsakad av att
patienten t.ex. kommit at att slicka pa saret, i de allra flesta fallen inte innebar att patienten har en
sarinfektion som maste behandlas med antibiotikum. Om man tar ett bakteriologiskt prov fran sarytan
kommer man att hitta bakterier, men antibiotikabehandling ar inte indicerad utan det racker att saret
lokalbehandlas enligt vedertagna principer for sarbehandling.

ANTIBIOTIKAVAL, DOSERING, BEHANDLINGSTID OCH ADMINISTRATIONSSATT

Valet av preparat styrs av kunskapen om sannolika patogener i organsystemet i fraga och/eller resultatet
fran en bakteriologisk odling. De olika antibiotikagruppernas antimikrobiella spektra skall tjadna som ledning
vid preparatvalet. Doser och behandlingstider framgar av FASS VET, FASS samt nationell och internationell
referenslitteratur. Betraffande behandlingstidens langd kan generellt sdgas att behandling endast bor paga
tills tecken pa infektion inte langre foreligger. | vissa fall rekommenderar lakemedelstillverkaren att
behandling b6r paga en viss tid efter symtomfrihet.

Administrationssatt ar avhangigt faktorer som patientens mag- och tarmfunktion, méjlighet att ge en viss
beredningsform till visst djurslag och kostnader fér behandlingen.

LOKALA FORESKRIFTER FOR PERIOPERATIV ANTIBIOTIKAANVANDNING

Varje klinik/ sjukhus bor ha skriftliga instruktioner for den perioperativa antibiotikaanvandningen, vilka
regelbundet uppdateras. Instruktionerna bér omfatta indikationer, preparatval, doser, administrationssatt
samt rutiner for bakteriologisk art- och resistensbestamning vid profylax mot, samt behandling av
postoperativa infektioner.
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3. RIKTLINJER FOR BEHANDLING

HUD

Bakteriella hudinfektioner &r mycket vanliga hos hund. Ungefar en fjardedel av alla hundar med hudbesvar
har bakteriell infektion, som regel sekundart till annan bakomliggande orsak. Med tanke pa att minst 20 %
av patienterna pa en smadjursklinik har hudbesvar, utgor dessa hundar en stor grupp (1).

Hos katt ar daremot antalet bakteriella hudinfektioner jamforelsevis fa.

De bakteriella hudinfektionerna kan delas in i sar/flegmon/abscesser och pyodermier.

FLEGMON OCH ABSCESSER, TRAUMATISKA SAR,

(Postoperativa sar se VII. Perioperativ antibiotikabehandling)

ETIOLOGI, ALLMANT

Traumatiska sar, flegmon och abscesser uppkommer hos hund och katt framfor allt genom vasst och
trubbigt vald, brannskador och bitskador.

BAKTERIOLOGI

I samband med sar, flegmon och abscesser som orsakats av bett ses vanligtvis en anaerob blandflora med
inslag av aerober som Streptococcus spp., Pasteurella spp. (framst katt) och Corynebacterium spp. (framst
katt) (2). Skador orsakade av annat vasst eller trubbigt vald, brannskador mm har primaért en stafylokock-
och/eller kolidominerad flora, men blir ofta sekundarinfekterade av munfloran da djuret slickar sitt sar.

DIAGNOS

Anamnes och kliniska fynd. Cytologisk undersékning fran saromrade eller sekret visar om bakteriell
infektion foreligger. Avseende bakteriologisk odling se specifika avsnitt nedan.

HANTERING OCH BEHANDLING

De viktigaste dtgarderna vid behandling av olika sar, flegmon och abscesser &r mekanisk rengoring i form av
spolning av sarhala (undvik vateperoxid p.g.a. vavnadstoxicitet), debridering av nekrotisk vavnad samt
drénering och suturering enligt allménna kirurgiska principer.

Antibiotikabehandling ar inte alltid nédvandig, som till exempel vid val avgransade abscesser, dar djuret for
ovrigt ar i god kondition. Vid féljande tillstand kan behandling med antimikrobiella medel vara indicerat och
odlingsprov med resistensbestamning ar da indicerat:

e Djuret ar allmanpaverkat pa grund av infektionen

e  Fall dar kirurgiska atgarder inte ensamma racker till for att astadkomma ett helt rent sar, som till
exempel vid daligt avgransade flegmondsa tillstand

e Viavnadstraumat dr mycket omfattande och/eller paverkar stora delar av djuret
e Skadan beror en infektionskanslig struktur, till exempel en led
e Skadan ar kraftigt kontaminerad

Alternativa preparat for allmédnbehandling av sar, flegmon och abscesser &r bensylpenicillin,
fenoxymetylpenicillin, ampicillin eller amoxocillin beroende pa djurslag och hur den bakteriella
kontaminationen enligt ovan bedéms. Om stafylokocker sarskilt misstanks eller verifierats kan orala
cefalosporiner eller klindamycin prévas. Svarar av nagon anledning inte patienten pa nagon av dessa
behandlingar bor i samband med fornyad sarvard bakteriologiskt prov tas och val ske med ledning av
resistensbestdmning. Behandling med langtidsverkande antibiotikainjektioner med bredspektrigt
betalaktamantibiotika (cefalosporin) ar inte indicerat.

Behandlingstidens langd beror pa typ och alder av skada, men generellt galler alltid att behandling ska paga
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tills det inte ldngre finns tecken pa infektion, vilket for de flesta fall av sar, flegmon och abscesser innebar
att antibiotika ges allmant under 5-7 dagar.

PYODERMIER

ETIOLOGI, ALLMANT

Bakteriell infektion i huden, pyodermi, ar en av de vanligaste dermatoser som férekommer pa hund. (3,4)
Infektion uppstar nar bakterien bryter igenom hudens barriarskydd.

Pyodermier bor alltid betraktas som sekundara till andra, bakomliggande faktorer. Vid hantering av
pyodermi dr malet att eliminera aktuellt bakteriellt agens samt att identifiera och behandla de
grundlaggande problem som orsakat defekter i hudens barridrskydd och darmed méjliggjort en invadering
av bakterier.

Bakomliggande orsaker kan vara till exempel traumatisk skada i hudens barridrskydd, ektoparasiter,
allergier, seborrhoiska sjukdomar, hormonella rubbningar eller immunmedierade sjukdomstillstand.

BAKTERIOLOGI

Staphylococcus pseudintermedius (tidigare S. intermedius) ar den i sarklass vanligaste mikroorganismen vid
pyodermi (3-8). Den tillhér normalfloran pa huden och aterfinns pa mukosa vid lappar och nos och i
perineum redan strax efter fodelsen (9).

Andra, mer sallan isolerade bakterier vid pyodermi, ar S. aureus, S. hyicus, S. schleiferi, Proteus spp.,
Pseudomonas aeruginosa eller E. coli.

Pyodermierna kan delas in efter hur djupt ner i huden de stracker sig, vilket ocksa har betydelse for
behandlingen.

e Ytpyodermi ar en inflammation med bakteriekolonisation i epidermis (6verhudens) yttre del.
e VYtlig pyodermi ar en bakterieinfektion i epidermis och harsdckarnas évre delar.

e Djup pyodermi ar en infektion som stracker sig anda ner i dermis (underhuden) eller subkutis.

DIAGNOS

EXEMPEL PA OLIKA DIAGNOSTISKA HJALPMEDEL VID PYODERMIER

e Anamnes: Betydelsen av en noggrann anamnes kan aldrig 6verskattas vid utredning av
hudproblem. Kliar sig djuret? Vad kom forst, hudférandringar eller kldda? Har djuret varit i kontakt
med andra djur med hudproblem? Har dgaren hudproblem? Hur lange har problemet funnits?
Utfodring?

e Klinisk undersdkning: Noggrann genomgang av hela djuret. Leta dven efter andra symtom som kan
vara tecken pa bakomliggande orsaker.

e  Mikroskopisk undersdkning av hudskrap, kamprov, plockade harstran eller tejpprov for pavisande
av ektoparasiter.

e Cytologisk undersdkning av direktutstryk eller nalpunktat for pavisande av bakterier och/eller
jastsvamp. Tryck antingen objektglaset direkt mot fordndringen, anvdand en bomullspinne och rulla
ut pa objektglaset eller tag ett nalaspirat. Farga i snabbfargning (Hemacolor eller Diff-Quick) och
mikroskopera.

e Mikrobiologisk provtagning for odling och resistensbestamning: Odlingsprovet boér helst vara fran
intakt pustel. Odling bor alltid géras vid recidiverande pyodermier, vid djup pyodermi samt om det
pavisats andra bakterier an kocker vid cytologisk undersdkning.

Biopsier kan anvandas for mikrobiologisk undersékning vid djup pyodermi. Lagg da biopsin i ett par
droppar koksaltlésning innan den skickas for odling, alternativt doppa provtagningssvabben i
biopsihalet.

e Serologisk undersékning avseende antikroppar mot sarcoptes - vid klinisk misstanke om ravskabb,
dar parasiten inte kunnat pavisas vid mikroskopisk undersokning av hudskrap.

e Hudbiopsi for histologisk undersokning kan ge vdgledning om etiologin till hudproblemet. Biopsi

13



ANTIBIOTIKAPOLICY FOR HUND OCH KATTSJUKVARD, REVIDERAD NOVEMBER 2009

b6r da tas nar pyodermin har behandlats.

HANTERING OCH BEHANDLING

Vid misstankt pyodermi bor cytologiprov goras for att verifiera bakterieinfektionen samt utesluta eventuell
infektion med jastsvamp (Malassezia pachydermatis). Vid den cytologiska undersékningen pavisas kocker
om infektionen orsakas av stafylokocker, medan pavisande av stavformiga bakterier bor féranleda
bakterieodlig med resistensbestamning.

Utvartes behandling med antibakteriella schampon och/eller antibakteriella sprayer &r ibland tillrackligt for
att laka av en pyodermi och kan dven anvandas for att forkorta behandlingstid med antibiotika. (10)
Schampon/sprayer innehallande klorhexidin, benzoylperoxid, borsyre/attikslosning eller etyllaktat har god
antibakteriell effekt.

Om antibiotikabehandling anses nédvandigt skall féljande beaktas: Det antibiotikapreparat man valjer skall
vara sakert for patienten, verksamt mot de vanligen forekommande bakterier som orsakar pyodermi samt
distribueras val i hud. | férsta hand skall dven antibiotika registrerat for djurslaget i frdga anvandas. Orala
preparat ar att foredra, eftersom djuret som regel inte behéver stationarvard, utan skall skotas i hemmet.
Valjer man ett preparat som skall doseras 3 ggr dagligen ar det viktigt att ta reda pa att djurdgaren har
praktisk mojlighet att genomféra detta, annars bér annat preparat valjas i stallet.

Injektioner med sa kallade langtidsverkande antibiotika (cefalosporin) ska normalt inte anvandas vid
pyodermi. Undantag ar situationer dar 1) klindamycin inte ar verksamt samt 2) patienten inte gar att
medicinera peroralt (t.ex. p.g.a. gastro-intestinala stérningar eller att dg inte kan fa i patienten medicin per
os). Viktigt att beakta ar att behandling med betalaktamantibiotika ansvarar for flest antibiotikarelaterade
allvarliga biverkningar, t.ex. toxic epidermal necrolys (TEN). Momentant utsattande av behandling i de fall
en patient utvecklar biverkningar ar givetvis inte majligt i de fall patienten erhallit langtidsverkande
preparat och kan darmed innebéra en sdkerhetsrisk.

S. pseudintermedius ar ofta betalaktamasproducerande (5,11,12), i Sverige till c:a 80 % (11) och ddrmed
oftast penicillinresistenta. Limpliga antibiotika &r darfor klindamycin eller cefalosporiner. Amoxicillin med
klavulansyra har, liksom cefalosporiner god effekt in vitro mot betalaktamasproducerande stafylokocker .
Anvandning av fluorokinoloner bor begrénsas till djupa pyodermier, efter bakterieodling med
resistensbestamning, hos patienter dar cefalosporiner inte ar lampliga (t.ex. p.g.a. 6verkanslighet mot
betalaktamantibiotika).

Behandlingstidens langd beror pa hur djupt ner i hudens lager infektionen stracker sig. Det ar
utomordentligt viktigt att, med hjalp av uppféljande kontroll hos veterinar, kontrollera att infektionen ar
helt avlakt innan behandlingen avslutas.

Recidiverande pyodermier skall alltid utredas avseende bakomliggande orsak samt schamponeras/sprayas
regelbundet med antibakteriella medel for att hindra/forlanga tiden mellan recidiv. Fall som recidiverar
trots utredning och antibakteriella bad bor remitteras till veterindr med sarskild kompetens inom
dermatologi.

Kontinuerliga langtidsbehandlingar eller sa kallade pulsbehandlingar (behandling lang tid endast vissa dagar
per vecka) med antibiotika for att minska recidivrisken boér inte goras.

Meticillinresistenta stammar av S. pseudintermedius respektive S. aureus forekommer. Vid hantering av
hundar med pyodermi skall detta alltid beaktas i s motto att noggranna hygienrutiner foljs. Odlingsprover
med resistensbestamning bor tas fran 1) pyodermier som inte svara pa behandling 2) recidiverande
pyodermier samt 3) fran djupa pyodermier.

YTPYODERMI
Exempel: hudveckspyodermi (intertrigo), fukteksem (hot spot, pyotraumatisk pyodermi).

ETIOLOGI

Hudveckspyodermi kan fororsakas av genetiskt och anatomiskt betingade djupa hudveck som finns pa
nosen och vid svansen hos t.ex. mops och bulldog. De kan ocksa vara férvarvade och férekomma
exempelvis runt vulva eller mellan juvren pa 6verviktiga tikar. Fukteksem uppstar som en féljd av en lokal
inflammation i huden som koloniserats av bakterier. Skadan kan vara orsakad av klada till féljd av t.ex.
ektoparasiter, otit, analbursit, daligt urskéljt schampo eller allergier.
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DIAGNOS

Utseende, anamnes, kliniska symtom och eventuellt pavisande av degenererade neutrofila leukocyter och
bakterier vid cytologisk undersékning.

HANTERING OCH BEHANDLING

LOKAL

Vid fukteksem (hot spot, pyotraumatisk pyodermi) - Raka omradet och en randzon runt omkring. Eftersom
fukteksem kan gora ont &r det oftast lampligt med sedering/analgesi fore rakning. Inspektera randzonen.
Om det foreligger papler och pustler i randzonen kan det tyda pa follikulit (ytlig pyodermi) eller djup
pyodermi och infektionen ska da behandlas darefter (se nedan).

e Mekanisk rengdring med antibakteriell tvatt (till exempel benzoylperoxid, klorhexidin,
borsyre/attikslosning eller etyllaktat).

e Behandling med uttorkande/adstringerande medel, t.ex. policresulen. Skall inte anvandas pa hund
utan sedering/analgesi.

e Utvartes behandling med antiseptisk salva innehallande vateperoxid, med eller utan lokal
glukokortikoid (t.ex. hydrokortisonaceponat, kutan spray).

e | svara fall behdvs utvartes behandling med kram eller gel innehallande antibiotika och
glukokortikoid.

e  Forhindra fortsatt sjalvtraumatisering (krage, kroppsstrumpa).
e  Smartlindring NSAID, de férsta dagarna.
Vid intertrigo (veckdermatit):
e Antibakteriell tvatt (till exempel benzoylperoxid, klorhexidin, borsyre/attikslosning eller etyllaktat).
e Utvartes behandling med antiseptisk salva innehallande vateperoxid.

e | svara fall behovs utvartes behandling med kréam eller gel innehallande antibiotika och
glukokortikoid.

e Hindra aterfall med hjalp av regelbunden antibakteriell tvatt/antibakteriella vatsavetter.

ALLMAN

Allman behandling med antibiotika ar inte indicerat.

Hudveck bor rengodras regelbundet for att forebygga pyodermi. Plastikkirurgi kan évervagas i sarskilda fall,
bantning av djuret ar indicerat i vissa fall.

YTLIG PYODERMI

Exempel: Follikulit, impetigo.

DIAGNOS

Anamnes, utseende. Kliniska fynd med papler, pustler, krustor, kollaretter och flackvis harléshet. Cytologisk
undersokning visar bakterier (ofta intracellulart) och degenererade neutrofila leukocyter.

HANTERING OCH BEHANDLING

LOKAL

Antiseptiskt schampo/spray (innehallande benzoylperoxid, klorhexidin, borsyre/attikslosning eller
etyllaktat). Inledningsvis schamponeras/sprayas djuret minst 2 ggr per vecka. Schampot skall ha en
kontakttid pa c:a 10 min fére urskéljning. Kontrollera hunden efter 2 veckor. Om hunden inte svarat pa
behandlingen, eller om pyodermin ar utbredd, se allman behandling.
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ALLMAN

Icke recidiverande (férstagangsfall) ytliga pyodermier: Om lokalbehandling inte &r tillrdcklig kompletteras
behandlingen med antibakteriella medel.

Behandling med antibakteriella medel bor paga till och med minst 1 vecka efter utldkning av hudlesionerna.
Vanligen innebar detta minst 3 veckors behandling. Djuret bor kontrolleras hos veterinar innan
behandlingen avslutas.

Lampligt antibiotikum vid icke recidiverande (férstagangsfall) pyodermi ar klindamycin.

Recidiverande ytlig pyodermi: Valet av antibiotikum skall goras utifran resultat av odling och
resistensbestamning. Om klindamycin ar verksamt bor detta valjas framfor cefalosporin.

Det ar viktigt att underliggande sjukdomar (till exempel parasiter, seborré, hormonella rubbningar, allergier
m.m.) utreds och behandlas.

Behandling med antibakteriella medel bor paga minst 1 vecka efter utlakning av hudlesionerna. Vanligen
innebdr detta minst 3 veckors behandling. Djuret bor kontrolleras hos veterindr innan behandlingen
avslutas.

DJUP PYODERMI

Exempel: cellulit, flegmon, furunkler, dranerande fistlar.

DIAGNOS

Utseende, kliniska symtom med pustler, noduli och fistlar. Leta alltid efter underliggande orsaker som
exempelvis demodikos, allergier, hormonella rubbningar m.m. Cytologisk undersékning visar bakterier (ofta
intracellulart) och degenererade neutrofila leukocyter samt ofta dven makrofager, plasmaceller och
eosinofiler.

HANTERING OCH BEHANDLING

LOKAL
e Raka det affekterade omradet. Sedera djuret om det behovs.
e Rengor med antiseptiska schampon (benzoylperoxid ar att foredra, da det ar djupgaende).

e Forhindra fortsatt sjdlvtraumatisering.

ALLMAN

Val av antibiotikum skall ske med hjadlp av resultat av odling och resistensundersékning. Preparat med
baktericid effekt skall om majligt véljas framfér bakteriostatiska.

Djuret skall behandlas 1-2 veckor efter utlakning av hudlesionerna, vilket innebar minst 3 veckor, oftast
langre. Behandlingen skall féljas upp med regelbunden kontroll, varvid patienten utvarderas kliniskt.

Smartlindring (NSAID) behdvs ofta till dessa patienter.

Vid recidiv och s.k. schdferpyodermi rekommenderas att vidare utredning sker hos veterindr med speciell
kunskap i dermatologi.

ORON

OTITIS EXTERNA

ETIOLOGI

Otitis externa begransas har till att gdlla hund, eftersom kattens otiter vanligtvis orsakas av 6ronskabb
(Otodectes) eller polyper/nybildningar i 6ra/horselgang.
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Otitis externa ar ofta ett delsymtom vid generell hudsjukdom som till exempel allergi eller seborré. Vid
recidiverande otiter skall alltid bakomliggande orsak utredas och eventuellt behandlas. Kirurgi ar sista
alternativet nar en grundlig utredning inte lyckats pavisa underliggande sjukdom och tillstandet gatt sa
langt att det blivit refraktart for medicinsk behandling. Vid diagnostik, utredning och behandling av
patienter med otit ar ibland god sedering, eventuellt dven generell anestesi ndodvandigt.

BAKTERIOLOGI

Mikrobiella agens vid otitis externa ar framfor allt S. pseudintermedius, Pseudomonas aeruginosa, Proteus
spp., E. coli, Klebsiella spp. och jastsvampen Malassezia pachydermatis (13).

DIAGNOS

Utseende, inspektion av 6ron, horselgangar och trumhinnor. Kliniska symtom &ar smarta, klada, erytem
(rodnad) i hérselgangen och ytterérat samt sekretansamling i horselgangen.

HANTERING OCH BEHANDLING

Cytologisk undersokning skall utféras for att pavisa eventuella bakterier, neutrofila leukocyter och/eller
jastsvampar. Resultat av cytologisk undersokning ar avgdrande for val av behandling.

Antibiotika skall inte anvdndas vid otiter som inte ar bakteriellt infekterade.
Vid bakteriella externa otiter ar allmanbehandling med antibiotika inte indicerat.

Alla otiter skall foljas upp med aterbesok och fornyad cytologiundersékning. Mikrobiologisk undersékning
med resistensundersokning skall géras om stavformiga bakterier pavisats, eller vid behandlingssvikt vid fynd
av kocker.

Vid fynd av Malassezia (jastsvamp): Grundlig rengéring med cerumenupplésande medel. Om inte daglig
rengoring i 10 dagar ger klinisk respons — anvand lokal behandling med cerumenolytiskt, pH-sankande
medel med eller utan ketokonazol och/eller kortikosteroid.

Vid fynd av kocker och neutrofila leukocyter: Tag prov fér odling och resistensbestamning vid recidiv eller
behandlingssvikt. Grundlig rengdring med cerumenupplésande medel foljt av lokalbehandling med
antibiotika och kortikosteroid.

Vid fynd av stavar och neutrofila leukocyter: Tag prov for odling och resistensbestamning.

Grundlig rengoéring ar viktig innan lokalbehandling pabdrjas, da pus (var) kan inaktivera eventuella
antibakteriella medel (till exempel polymyxin B eller gentamicin). Behandla sedan med relevant
antibiotikum och glukokortikoid.

Om Pseudomonas pavisats vid odling: Anvand Tris-EDTA l6sning i kombination med lokal applikation av
antibiotikum (oftast marbofloxacin, polymyxin B eller gentamicin). Tris-EDTA deponeras i hérselgangen c:a
15 min innan lokal applikation av antibiotikum. Tris-EDTA inaktiverar bakteriens effluxpump och gér darmed
bakterien mer kanslig for antibiotika (14-16).

OKOMPLICERADE (FORSTAGANGS-) OTITER

Om nodvandigt genomfors en grundlig tvatt med cerumenupplésande medel.

Lokalbehandling: Val av lokal behandling i enlighet med fynd vid cytologisk undersdkning av éronsekret,
behandlingstid 10-14 dagar. Ar otiten akut och smartsam — ge dven behandling med smirtstillande medel
(NSAID) per os. Djurdgaren kan annars ha svart att fullfélja behandlingen hemma. Uppféljande kontroll,
med cytologi, ska ske hos veterinar.

RECIDIVERANDE OTITER

Alla recidiverande otiter skall utredas avseende underliggande orsak. Vanliga orsaker till recidiverande
otiter ar frammande kropp, allergier, seborrhoiska sjukdomar och neoplasier. Hundar med bilateral otit,
yngre an 6 man och utan pavisbara O6ronparasiter el frammande kropp skall utredas fo6r
allergi/6verkanslighet, framfor allt avseende fodoamnesreaktioner. Atopisk dermatit ar dven en vanlig
bakomliggande orsak, da ©ver 80 % av dessa patienter har externa otiter (17-19). Exempel pa
keratiniseringsrubbningar som kan vara grundorsak till recidiverande otiter dr priméar seborré, sebakos
adenit, ichtyos, hypothyroidism och testikelneoplasi.
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Svullen horselgang leder till 6kad ackumulering av vax, talg, inflammatoriskt sekret och debris i
horselgangen. Upprepade externa otiter eller illa hanterade otiter leder till sekundara vavnadsforandringar
bl.a. hyperkeratos, epidermal hyperplasi, kortelhyperplasi, dermalt 6dem och fibros. Denna hypertrofi av
vavnaden leder till stenos, vilket hindrar sekret, celldebris och inflammatoriskt och infekterat material att
transporteras ut ur horselgangen. Genombrott av trumhinnan ger deponering av inflammatoriskt material
och debris i mellanorat.

Grundlig inspektion och rengdring behdver goras under sedering eller anestesi. Cytologisk provtagning samt
odlingsprov behover tas, daven fran mellandrat i forekommande fall. Behandling skall ske utifran fynd pa
cytologi samt odlingsprov. Patienter med mediaotiter behdver allmdanbehandlas med antibiotika efter
resistensbesamning. Allman behandling med kortikosteroider kan vara indicerat nar hérselgangen blivit
hypertrofisk och svullen (stenotisk).

Korrigering av underliggande orsak ar kritisk for att hindra recidiv och ytterligare progress av kroniska
vavnadsférandringar. De fall som har utvecklat irreversibla vavnadsforandringar behdver opereras.

URINVAGAR

ALLMANT OM INFEKTIONER I URINVAGARNA
Urinvagsinfektion (UVI) &r en av de vanligast forekommande infektionssjukdomarna hos hund. (1-2).

Kattens urinvagar drabbas séllan av bakterieinfektioner. Undersdkningar har visat att mycket fa katter med
nedre urinvagssymtom har vaxt av bakterier i urinen (2-4). Orsaken till den lagre forekomsten hos katt tros
vara ett mycket effektivt lokalt férsvar mot bakteriella infektioner i urinvdagarna (5). Om bakterieinfektion
uppstar hos katt bor man alltid misstanka en bakomliggande orsak. Predisponerande faktorer for UVI hos
katt ar dock desamma som hos hund.

Infektion i urinvdgarna kan ha sitt site pa ett eller flera stéllen, t.ex. i njurarna (pyelonefrit), blasan (cystit)
och prostata (prostatit). Bakterier kan dven enbart férekomma i urinen s.k. bakteriuri. Termen “signifikant
bakteriuri” anvands for att beskriva att koncentrationen bakterier i urinen ar sa hog det ar troligt att UVI
foreligger (2). Forhojt antal vita blodkroppar (pyuri) kan forekomma i urinen utan att en urinvagsinfektion
foreligger. Ett forhojt pH kan bero pa manga andra saker an bakteriell infektion. Struvitkristaller kan
normalt finnas i hund- och katturin. Inget av dessa fynd bor alltséd anvandas for diagnos av infektion!
Diagnosen urinvagsinfektion bor, speciellt i de fall patienten inte uppvisar klara symtom pa cystit, stéllas
med hjalp av urinodling (se nedan).

BAKTERIEFLORA OCH PATOGENES VID UVI

Svenska och utlandska studier har visat att 9 olika species av bakterier svarar fér 95 % av
urinvagsinfektionerna hos hund och katt (2, 6). Vanligast forekommande var E. coli f6ljt av stafylokocker,
Proteus spp., Klebsiella spp. och enterokocker. Mindre vanligt var streptokocker, Pseudomonas spp.,
Mycoplasma spp. och Enterobacter sp. Infektion av urinvdgarna sker oftast via uretra fran normalfloran i
kolon och nedre urogenitalia och bestar till stor del av Gramnegativa bakterier. Vanligen orsakas UVI hos
hund och katt av en enstaka bakteriestam. Studier har dock visat att tva eller tre typer av bakterier kan
forekomma samtidigt (2,7).

Enbart forekomsten av bakterier i urinen racker inte for att en UVI skall utvecklas. Det kravs dven att de
invaderande bakterierna kan fésta vid epitelet i urinvagarna och sedan féroka sig.

Diagnos. Kliniska symtom pa UVI inkluderar hematuri, dysuri och 6kad frekvens av urinering. Klinisk
undersokning av urinvagarna ger oftast inte sa mycket varfér en utokad undersdkning ar nédvandig. Vid
bukpalpation kan ibland en kontraherad, fortjockad och dmmande blasa kdnnas.

Urinanalys ar grundlaggande for diagnos av UVI. Vid infektion ses i sedimentet vanligen epitelceller, roda
och vita blodkroppar samt bakterier. Enbart férekomst av vita blodkroppar i urinen ar inte synonymt med
UVI eftersom dessa kan forekomma vid icke bakteriella inflammationer. Observera att falten for vita
blodkroppar och nitrit pa humanstix inte ar tillforlitliga ndr de anvénds pa hund- och katturin. Forekomst av
vita blodkroppar bor endast diagnosticeras med hjalp av mikroskopering av urinsediment.

Odling. Det enda sdkra sattet att diagnostisera en UVI ar urinodling och vid komplicerade och
aterkommande infektioner bor man dessutom gora en resistensundersokning. Urinprov foér odling bor tas
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sa rent som mojligt, helst via cystocentes. Spontankastade urinprov och urinprov taget via kateterisering,
speciellt fran tikar, ar vanligen kontaminerat av vita blodkroppar och bakterier fran vulva och uretra. Provet
bor dessutom odlas pa inom 20 minuter efter det att det tagits fran hunden eftersom bakterierna i provet
kan multiplicera sig flera ganger (falskt positiv diagnos) alternativt d6 ut (falskt negativ diagnos) ifall provet
far sta for lange innan odling satts. Om provet ar taget spontankastat och taget ifran en hund bor antalet
bakterier dverstiga 100 000 colony forming units (cfu) per mL urin for att diagnosen UVI skall kunna stéllas
med nagorlunda sdkerhet, dvs. for att man skall betrakta bakteriurin som ”signifikant” (se daven detta
kapitels inledning). Ett lagre antal bakterier per mL urin i spontankastade urinprov kan representera
kontamination med bakterier fran uretras normalflora, vagina eller fran palsen/huden runt vulva. Vissa
forfattare havdar att dven vaxt pa >100 000 cfu/mL kan representera kontamination i spontankastade
prover och avrader ifran odling pa spontankastad urin éverhuvudtaget (2). Vid odling fran urin tagen via
cystocentes rdknas véxt > 1 000 cfu/mL som signifikant. For katter galler att antalet bakterier kan vara lagre
och dnda respresentera en sann infektion. Fér minsta huvudbry i samband med provsvar rekommenderas
att sa ofta det ar mojligt odla pa urinprov taget med cystocentes.

Ovrigt. Rontgen och ultraljudsundersdkning utgor bra hjilpmedel fér att identifiera underliggande orsaker
till aterkommande UVI. Blodprov ar vanligen normalt vid okomplicerad UVI i nedre urinvagarna. En
pyelonefrit kan ge en férhojning av vita blodkroppar, speciellt om den ar akut.

VIKTIGT ATT TANKA PA VID BEHANDLING AV UVI

Malet med behandlingen ar att eliminera bakterieférekomsten i urin och urinvagar under sa lang tid att
urinvagsslemhinnorna och de lokala forsvarsmekanismerna kan aterhdmta sig. De flesta antimikrobiella
medel utsdndras till stor del via njurarna. Detta leder till att urinkoncentrationen kan bli upp till hundra
ganger hogre an plasmakoncentrationen. Speciell forsiktighet vid behandling bor iakttas vid nedsatt
njurfunktion eftersom de flesta antibiotika utsdndras via njurarna. Antingen sanks dosen eller sa 6kas
dosintervallet for sadana lakemedel (8, 9).

OKOMPLICERAD UVI HOS HUND

ETIOLOGI

Okomplicerad UVI &r den vanligaste formen och i cirka 75 % av fallen hos hund handlar det om enstaka
episoder utan recidiv. Har saknas underliggande strukturella, neurologiska eller funktionella faktorer for
infektioner i urinvdgarna, och avlakning sker ganska snabbt efter insatt behandling. En okomplicerad
infektion kan uppsta pa grund av en tillfdllig nedsattning av det lokala férsvaret och kan spontanléka.
Observera att tidigare behandlade djur (aterfallspatienter) och djur som vardas stationart pa djursjukhus
bada ar exempel pa patienter som inte representerar fall av okomplicerad UVI.

DIAGNOS

Vanliga symtom ar hematuri, dysuri och illaluktande urin. Urinprov visar ett aktivt sediment med forekomst
av vita och réda blodkroppar, epitelceller och bakterier. Vid urinodling pavisas bakterievaxt. Vid till synes
okomplicerade forstagangsproblem hos en ung tik kan odling eventuellt hoppas 6ver.

HANTERING OCH BEHANDLING

Empirisk behandling av UVI utfors lampligen med amoxi/ampicillin. Dessa medel utséndras i aktiv form via
njurarna och uppnar darmed héga koncentrationer i urinen, varfér de har bra effekt dven i manga fall av E
coli - infektioner. Fluorokinoloner bor inte anvdndas vid okomplicerad UVI om inte odling och
resistensbestamning visat att andra antibiotika inte ar tillampliga. Behandlingstidens langd bor minimeras
och helst inte dverstiga 7 dagar. Eventuellt kan en behandlingslangd som stracker sig tva dagar efter det att
hunden symtom avklingat provas. Inom humanmedicinen har behandlingstider sa korta som 3 dagar visats
vara tillrackliga vid okomplicerad bakteriell cystit (10, 11). Det kan vara sa att detsamma galler for
behandling av okomplicerade cystiter hos hund.
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KOMPLICERAD UVI HOS HUND

ETIOLOGI

En komplicerad UVI uppstar p.g.a. en underliggande sjukdom (kronisk njursvikt, diabetes mellitus och
hyperadrenokorticism dr nagra vanliga exempel) eller en defekt hos de lokala forsvarsmekanismerna i
urinvagarna. Missbildningar som t.ex. ektopisk uretar, uretrasfinkter-inkompetens, divertiklar eller fistlar
samt patologiska forandringar som tumarer eller polypbildningar 6kar risken for bakterieinfektioner.

Forutom defekter i det lokala forsvaret kan en komplicerad UVI bero pa djupt liggande infektioner i njure
eller prostata. Dessa infektioner krdver oftast avsevart langre behandlingstider (minst 3 veckor) &@n
infektioner i bldsan och uretra.

DIAGNOS

Det &r viktigt med god diagnostik for att identifiera bakomliggande orsaker som urinstenar, polyper,
tumorer, missbildningar, kronisk prostatit, pyelonefrit eller systemsjukdomar . Odling av urinen med
resistensbestamning bor alltid utforas innan antibiotikabehandlingen inleds samt en vecka efter avslutad
behandling. | vissa fall ar dven en odling 5-10 dagar in pa antibiotikabehandlingstiden indicerad for att
konfirmera effekt av behandlingen. Hos infektionskansliga individer bor kateterisering av urinvagarna
undvikas. Man bor om majligt ta urinprov via cystocentes. Hos hanhundar med misstankt prostatit kan
odling dven goras pa ejakulat.

Skilj pa aterfall (relapse, infektionen botades aldrig helt) och ny infektion med annan bakteriestam
(reinfection) da de underliggande orsakerna vid dessa tva situationer skiljer sig nagot at. En “ny infektion”
som uppstar mer an 2-3 ggr per ar raknas vanligen som komplicerad. Fér utékad information i dmnet, se
referenslistan (2, 3).

HANTERING OCH BEHANDLING

En komplicerad UVI dar man konstaterat aterfall kan krédva en behandlingstid av 3 veckor, ibland langre, och
resultatet beror helt pa om den bakomliggande orsaken kan elimineras. Vid ny infektion racker ofta en
kortare kur, och behandling i 6vrigt inriktas pa att justera den underliggande orsaken till att djuret drabbas
av aterkommande infektioner. Val av antibiotikum bor i dessa fall alltid ske efter resistensbestamning. Vid
behandlingar av hanhund dar misstanke om prostatit foreligger kan preparat som trimetoprim-sulfa, eller
méjligen fluorokinoloner dvervigas pa grund av dess férméaga att passera blod/prostatabarridren. Aven
doxycyklin ar fettlosligt och passerar over till prostata. Utsondringen sker dock i férsta hand via gallan vilket
gOr att detta preparat inte &r sa anvandbart vid UVI.

Vid stora problem med aterkommande infektioner dar underliggande orsak inte kan hittas eller inte kan
atgardas bor man betanka att langvariga/upprepade antibiotikabehandlingar inte &r riskfria fér hunden och
inte heller for andra individer i dess omgivning.

NEFRIT OCH PYELONEFRIT

ETIOLOGI

Nefrit och pyelonefrit kan bero pa en hematogen spridning av bakterier. Mycket vanligare ar dock en
ascenderande infektion fran nedre urinvdgarna av E. coli, Proteus spp., stafylokocker eller Klebsiella spp.
Forekomst av urinstenar eller cystor i njurarna kan predisponera for infektioner, likasa kronisk njursvikt.

DIAGNOS

Vid nefrit uppstar en destruktion av njurceller pa grund av infektion och inflammation. Beroende pa
infektionens och njurskadans omfattning kan kliniska symtom som allmanpaverkan, feber, bukomhet,
oliguri och dehydrering uppsta. Urinprov visar varierande grad av pyuri, proteinuri, hematuri, cylindrar och
bakteriuri. Blodprov kan visa neutrofili, och om bada njurarna ar svart infekterade tillkommer azotemi,
hyperkalemi och hyperfosfatemi. Bade kliniska fynd vid undersdkning och forandringar i
laboratorieparametrar i blod och urin ar ofta mindre uttalade vid en kronisk pyelonefrit.
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HANTERING OCH BEHANDLING

Vid akut njursvikt ar vatskebehandling fér rehydrering och korrigering av elektrolytrubbningar av stor vikt.
Ifall en pyelonefrit féreligger bor antibiotikabehandling ske efter odling och resistensbestamning och
behandlingstiden blir ofta minst 3 veckor och i fall av kronisk pyelonefrit ibland upp emot 6 veckor (8). Val
och dosering av antibiotika bor individualiseras med tanke pa eventuell nedsatt njurfunktion. Vid val av
antibiotikum bor (forutom antibiotikakanslighet hos den framodlade bakterien) hansyn i dessa fall dven tas
till att antibiotikan nar njurparenkymet framfér allt via blodet. Detta till skillnad fran situationen vid en
cystit dar antibiotikan ndr blasvaggen dven via urinen. Vid behandling av pyelonefrit kan alltsa inte fordelen
av att vissa antibiotika uppnar héga urinkoncentrationer utnyttjas (12).

(IDIOPATISK) CYSTIT HOS KATT

Det kan inte nog understrykas att katter under 10 ar med cystitsymtom mycket sallan lider av bakteriell
infektion. Andelen bakteriella cystiter som orsak till urintrangningar hos unga katter har i studier visat sig
ligga runt 2-8% (3, 4). Antalet katter med UVI 6kar nagot med aldern, da oftast sekundart till primara
problem sasom urinstenar och kronisk njursvikt eller hos katt som genomgatt en uretrostomi.

ETIOLOGI

Idiopatisk cystit karaktariseras av en kombination av symtom som hematuri och dysuri, utan forekomst av
bakteriell infektion eller obstruktion. Problemet &r vanligt och férekommer hos han- och honkatter i alla
aldrar, men ar vanligast hos yngre till medelalders katter (3). Symtomen upptrader ofta mycket akut och i
de flesta fall avklingar de utan nagon behandling inom 5 till 7 dagar (13,14). Syndromet orsakas hogst
troligtvis av en sjukdom som drabbar blasan som en del av sjukdomsbilden snarare an att utgora ett primart
urinblaseproblem(3, 4).

DIAGNOS

Da inget specifikt test finns for idiopatisk cystit forblir sjukdomen en uteslutningsdiagnos. En ung katt med
forstagangsbesvar i form av urintrangningar men som inte har nagra problem kan témma sig pa urin kan
empiriskt antas lida av idiopatisk cystit. Information till djurdgaren om sjukdomen, dess troliga etiologi och
rekommendationer angaende kattens hemforhallanden &r viktiga i hanteringen av dessa fall. Smartlindring
kan behdvas. Vid aterkommande problem boér individen utredas med hjalp av bilddiagnostik och urinprov
inklusive urinodling. Urinprov visar hematuri och proteinuri i franvaro av bakterievaxt ifall provet tagits med
hjalp av cystocentes. Vid cystoskopi kan ofta ses en 6kad vaskularisering samt blodningar i blasvaggen.
Biopsier fran blasvaggen visar varierande grad av skador och blédningar i submukosan, ulcerationer, 6dem
och fibros (14). Dessa férandringar forsvinner inte nédvandigtvis dd kattens symtom avklingar.

HANTERING OCH BEHANDLING

Eftersom de kliniska symtomen vanligen gar 6ver av sig sjalva forefaller de flesta insatta behandlingar
effektiva, sa lange som de inte orsakar nagon skada. Manga olika typer av behandlingar har provats genom
aren men fa eller inga har s3 hir langt kunnat férhindra aterfall. Okat vattenintag har i en studie visat sig
minska frekvensen aterfall (15). Forskning pa detta sjukdomssyndrom indikerar att symtom uppstar som en
foljd av bade externa och interna faktorer. Exempel pa en extern faktor ar missforhallanden i kattens
hemmiljo. Exempel pa en intern faktor ar en 6kad katekolaminproduktion (16). Da vi i dagslaget inte vet sa
mycket om hur vi kan paverka de interna faktorerna aterstar for oss att forséka paverka kattens miljo pa ett
positivt satt, s.k. multimodal environmental modification (MEMO; 3,17). En sammanstallning och
evidensbaserad utvardering av en rad olika farmaka i syfte att lindra eller bota symtomen vid idiopatisk
cystit har utforts(18). Farmaka som antibiotika, engangsinfusion av subkutan vétska och prednisolon har i
kontrollerade studier visat sig vara ineffektiva. Utférande av MEMO inklusive minskande av stress for katten
och 6kat vattenintag rekommenderas for alla katter. Forutom dessa atgarder kan smartlindring 6vervagas i
det akuta skedet.
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URETRAPLUGGAR HOS KATT

ETIOLOGI

Orsaken till bildning av uretrapluggar ar okand. Vanligen bestar huvuddelen av pluggarna av matrix och en
mindre del av mineraler (i huvudsak magnesiumammoniumfosfat, struvit). En hypotes ar att en 6kad
forekomst av Tamm-Horsfalls mucoprotein i urinen formar en gelsubstans som fangar upp kristaller, roda
och vita blodkroppar samt epitelceller. Denna sammanbakade massa kan sedan aterfinnas i urinblasan eller
fastna i hankattens smala uretra. Idiopatisk cystit kan vara en underliggande orsak till pluggbildning.

DIAGNOS

Vanliga symtom ar hematuri, dysuri eller totalt urinstopp. Vid bukpalpation ar blasan vanligen fylld, hard
och 6mmande.

HANTERING OCH BEHANDLING

Den primara behandlingen vid stopp i uretra ar att justera eventuella stérningar i vatske- och
elektrolytbalansen. Darefter atgdrdas stoppet i uretra. Lampligen tas ett urinprov for odling i samband med
atgarden, och antibiotika rekommenderas endast ifall infektion skulle foreligga, vilket ar ovanligt.
Profylaktisk behandling med antibiotika till katter som kateteriseras dr inte indikerad da detta kan leda till
utveckling av en resistent bakterieinfektion (19,20). Detta géller aven om katetern skall sitta kvar under
nagot eller nagra dygn. Behandling med glukokortikoider &r inte indikerat till katter med urinkateter ilagd
(20).

KONSORGANEN

Normala tikar och honkatter har en bakterieflora i vagina och vestibulum, och hanhundar och hankatter har
en normalflora i férhuden (1-5). Den normala bakteriefloran bestar hos bade tik och hanhund av bakterier
som normalt aterfinns i bakre delen av tarmkanalen och omkring anus och vulva. Som regel ar det en
blandflora av streptokocker, E. coli, och Pasteurella spp., men aven renkultur férekommer hos fullt friska
djur (1-2). Hos honkatt ar de vanligaste bakterierna E. coli, streptokocker och stafylokocker, och renkultur
av E. coli i vaginalfloran &r ett vanligt fynd hos normala honkatter (3-4). Hos hankatt &r de vanligaste aeroba
bakterierna E. coli och Pasteurella spp., och det ar ocksa vanligt med en anaerob bakterieflora, framst
Bacteroides spp. och Fusobacterium spp. (4) Hos bade tik och honkatt varierar vaginalfloran i
sammansattning med stadium av Ostralcykeln, och bakterievéaxten ar vanligen ocksa rikligare under 16pning
(1,3-5). Normalt raknar man med att uterus ar bakteriefri utom vid I6pning och partus (5).

INFOR PARNING

Det finns normalt bakterier i yttre genitalia hos bade katt och hund. Normalfloran dverférs mellan tikar och
hanhundar vid parning utan att fertiliteten paverkades negativt (2). Pa katt paverkas inte vaginalfloran av
om katterna ar parade eller inte (4). Vid antibiotikabehandling av friska tikar har setts att normalfloran
paverkas och det blir en annan sammansattning av bakterier (6). Lokalbehandling av vagina hos apa med
amoxicillin har visats underlatta kolonisation med uropatogena E. coli (7).

Hundar och katter av bada kénen ska inte antibiotikabehandlas fére parning, Bakterieférekomst i
kdénsorganen dr normalt, och antibiotikabehandling kan orsaka problem genom att stéra den normala
bakteriefloran.

UNDER DRAKTIGHET

Administration av lakemedel till dréktiga tikar och honkatter bor undvikas sa langt mojligt. Det finns endast
sparsamt med information om effekter pa embryon och foster och kunskapen kommer huvudsakligen fran
studier pa forsoksdjur.(8).

Hos tik ar den kritiska perioden fér embryotoxicitet dag 6-20 efter maximal niva av luteiniserande hormon
(LH). Under den hér perioden har eventuella embryon inte implanterats, utan flyter omkring i en
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uterinmjolk som har lika hog lakemedelskoncentration som i extracellular vatska. Hos katt sker
implantationen dag 12-13 efter ovulation, och den mest kritiska perioden ar dag 5-15 efter parning (8). De
forsta tva till tre veckorna efter parning ar saledes de mest kritiska hos bade hund och katt.

Aven om kunskapen om antibiotika r begransad, och de bér undvikas under draktighet ndr méjligt, sa finns
det ett antal antibiotika som troligen ar sdkra att anvanda. Till dessa hor betalaktamantibiotika som
ampicillin, amoxicillin och cefalosporiner samt dven makrolider och linkosamider (t.ex. klindamycin). Dessa
antibiotika korsar placenta men har inte visats vara skadliga for fostret. .

Andra antibiotika, som troligen &dr sdakra om de anvands med forsiktighet men dar risker har setts pa
forsoksdjur, ar sulfonamider och trimetoprim. Sulfonamider passerar placenta och orsakar missbildningar
hos ratta och mus, men sadana har inte rapporterats hos hund. Hos manniska har neonatal ikterus setts
efter administration nara partus. Trimetoprim ar teratogent hos ratta men det har inte setts hos andra
djurslag.

Till antibiotika som ar potentiellt riskfyllda och som bér anvdandas endast som sista utvdg, och da med
forsiktighet, ar aminoglykosider (som kan vara oto- och nefrotoxiska), kloramfenikol (reducerad
proteinsyntes hos foster) samt metronidazol (teratogent for laboratoriedjur, uppgifter saknas for hund och
katt).

Kinoloner, tetracykliner och streptomycin ar kontraindicerade under draktighet. Kinolonerna ger
ledbroskdefekter, tetracykliner kan ge malformationer i ben och tander samt vara levertoxiska for
moderdjuret och streptomycin har hogre incidens toxicitet an andra aminoglykosider.

HANHUNDAR OCH HANKATTER I AVEL

Flera olika antibiotika har visats kunna ha en negativ effekt pa spermatogenesen. Till exempel visades
trimetoprim-sulfametoxazol, doxycyklin, nitrofurantoin och ofloxacin men inte ciprofloxacin, norfloxacin
eller lomefloxacin negativt paverka spermatogenesen hos ratta (9). Toxiska nivaer (150 mg/kg) av
enrofloxacin ger stord spermatogenes hos mus (10). Den kliniska betydelsen vid behandling av hanhundar
och hankatter i avel ar till stor del okdnd. Terapeutiska doser av amoxicillin med klavulansyra eller
griseofulvin har inte visats paverka spermakvaliteten hos hund (11, 12). Antibiotikabehandling av friska
handjur for att paverka den normala bakteriefloran i konsorganen rekommenderas inte (se ”Infor parning”).

JUVENIL VAGINIT

ETIOLOGI

Hos icke kdnsmogna individer ar pga. bristande 0strogenhalter i blodet epitelet i vagina tunt vilket i vissa
fall predisponerar for en s.k. juvenil vaginit. Vanligen ar nagon av de bakterier som féorekommer i vaginas
normalflora inblandade.

DIAGNOS

Forutom ett gulaktigt exsudat runt vulva ar djuren vanligen symtomldsa.

HANTERING OCH BEHANDLING

Vaginiten spontanlaker vanligen i samband med forsta l6pningsperioden. Lokalbehandling med t.ex.
surgorande vagitorier, vaginal gel eller syrade mjélkprodukter kan lindra symtomen. Om infektion i
urinvagarna tillstoter kan behandling mot detta behdévas, se avsnittet om urinvdgarna.

VAGINIT-VESTIBULIT HOS VUXNA

ETIOLOGI

Vaginiter ar oftast sekundara till t.ex. strikturer, hermafroditism, indragen vulva eller frammande kropp (13,
14). Hos hund férekommer ocksa rena vestibuliter utan specifik bakterievaxt (15). Infektion med hundens
herpesvirus kan ge blasor i vagina hos tikar.
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DIAGNOS

Hundar och katter med vaginit ar séllan allmanpaverkade, men de har vanligen en gulgrén flytning och
slickar sig mycket runt vulva. Slemhinnan kan bli 6dematds och svullen. Vaginalundersokning inkluderande
vaginacytologisk undersdkning bor utforas, eventuellt kompletterad med bakteriologisk provtagning.

HANTERING OCH BEHANDLING

Hos katt ar primara vaginiter oerhort ovanliga. Hos bade hund och katt ska i fésta hand predisponerande
faktorer, nar sadana identifierats, i forsta hand atgardas (15). Vid lindrigare symtom anvands foretradesvis
konservativ behandling da en majoritet av fallen spontanlaker. Hos hund kan lokalbehandling med t.ex.
surgorande vagitorier, vaginal kram eller syrade mjoélkprodukter lindra symtomen. Vid kraftiga symtom
behandlas enligt resultat av odling med resistensbestamning (16, 17). Hos kastrerade tikar kan behandling
med Gstrogena preparat vara ett alternativ.

AKUT METRIT

ETIOLOGI

Akut metrit &r en bakteriellt betingad livmoderinflammation som vanligen upptrader efter en svar
forlossning eller i samband med abort. Oftast dr det Gramnegativa bakterier som E.coli och Proteus spp som
nar livmodern. Infektion med stafylokocker och streptokocker kan ocksa forekomma.

DIAGNOS

Allmaéntillstandet blir oftast paverkat, och djuren far feber och tappar matlusten. Vanligen ses rikliga,
illaluktande purulenta flytningar fran vulva. For att fa en riktad behandling rekommenderas att ta ett
bakteriologiskt prov.

HANTERING OCH BEHANDLING

Tillstandet kan bli livshotande och behandling mot chock kan vara aktuellt. Det ar viktigt att i vantan pa
provsvar snabbt satta in antibiotikabehandling. Empiriskt anses ampicillin/amoxicillin ha effekt och har
fordelen att ungarna kan vara kvar hos tiken eller katten. Allmantillstadet maste da noggrant 6vervakas. Vid
livshotande tillstand, alternativt om tillstandet forsamras eller inte forbattras efter cirka ett dygns
behandling med aminopenicilliner, rekommenderas trimetoprim-sulfa eller fluorokinoloner, och da ocksa
att valparna/kattungarna avlagsnas. Behandling bor fortga i ca 5-7 dagar eller langre beroende pa
sjukdomsutvecklingen. Kombinationer med livmodersammandragande medel kan i visa fall vara indicerat.
Vid metrit efter abort bor hos hund risken for att brucellos ar en bakomliggande orsak beaktas.

ENDOMETRIT

ETIOLOGI

Endometriter uppstar vid en interaktion mellan progesteronpaverkat endometrium och bakterier fran
normalfloran.

DIAGNOS

Diagnostiken kan vara svar. Symtombilden ar varierande och inkluderar nedsatt allmantillstand, nedsatt
fertilitet, infertilitet och flytningar. Undersdkning av vaginalcytologiska utstryk, vaginoskopi och ultraljud
kan ge vagledning, liksom blodprov fér undersékning av en eventuell inflammationsbild. Livmoderbiopsier
kan bekréafta diagnosen. Bakteriologiskt prov tas fran uterus eller kraniala vagina infor
antibiotikabehandling.

HANTERING OCH BEHANDLING

Forhindrande av progesteronpaverkan pa endometriet kan sannolikt forbattra resultaten (t.ex. genom
behandling med aglepriston eller prostaglandin). Antibiotikabehandling bor ske enligt bakteriologisk odling
och resistensbestamning. Kroniska endometriter kan vara svarbehandlade och kraver ofta en
behandlingstid pa 2 veckor eller mer. Kinoloner och trimetoprim-sulfa penetrerar val till kdnsvdgarna (18,
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19). Uppfoljande undersokningar for att kontrollera att tillstandet inte forvarras och utvecklas till en
pyometra rekommenderas. Om djuren inte blir aterstallda kravs vanligen ovariehysterektomi.

PYOMETRA

ETIOLOGI

Pyometra uppstar vid en interaktion mellan progesteronpaverkat endometrium och bakterier fran
normalfloran. Hos bade hund och katt &r E. coli dominerade agens.

DIAGNOS

En typisk symtombild ar paverkat allmantillstand, 6kad térst och flytningar. Diagnosen stélls da en
forstorad, vatskefylld livmoder pavisas efter 16pning i avsaknad av draktighet. Sjukdomen &r vanligare hos
hund an hos katt, och ses oftare hos aldre dn hos unga individer.

HANTERING OCH BEHANDLING

Den behandling som ger sakrast resultat ar ovariehysterektomi. Antibiotikabehandling i samband med en
livmoderoperation rekommenderas inte om allmantillstandet ar opaverkat eller lindrigt-mattligt paverkat.
Vid mattligt till kraftigt paverkat allmantillstand rekommenderas antibiotikabehandling perioperativt i forsta
hand for att forhindra hematogen spridning. Lampligt preparat for att férhindra hematogen spridning ar
amoxicillin.

Medicinsk behandling baseras pa preparat som motverkar progesteronets effekter (t.ex. aglepriston, ev. i
kombination med prostaglandiner) i kombination med antibiotika. Medicinsk behandling kan vara aktuell
hos avelsdjur eller i andra fall d@ man vill undvika operation. | vantan pa svar fran bakteriologisk odling kan
preparat effektiva mot Gramnegativa bakterier rekommenderas, i forsta hand fluorokinoloner, i andra hand
trimetoprim-sulfa (20, 21). Uppfoljning en gang per vecka rekommenderas for att bestimma
behandlingstidens langd. Hos katt gav antibiotikabehandling med trimetoprim-sulfa under en veckas tid i
kombination med aglepriston dag 1,2,7 och ev. 14 goda resultat hos 9 av 10 katter med pyometra och en
uppfdljningsperiod pa 2 ar (22).

MASTIT

ETIOLOGI

Juverinflammation ar en komplikation som vanligen intraffar under laktation, oftast efter en férlossning
men i sallsynta fall hos hund ocksa vid skendréktighet. Vanliga bakterier ar E. coli och stafylokocker.

DIAGNOS

Mastit kan vara ett akut, livshotande tillstand, med systemiska symtom. Vid allvarliga fall av akut mastit ar
affekterade juverdelar varma och émmande och tiken/katten har nedsatt allmantillstand, feber etc.
Mjolken i ett infekterat juver kan vara missfargad och ibland blodtillblandad. Mjolkens utseende kan, om
man mijolkar forsiktigt, bedomas fran de droppar man pressar fram. Ibland uppstar dven abscesser i juvret.
Bakteriologiskt prov tas fran infekterad mjolk. Bakterier finns normalt i spenkanalerna och pa den
omgivande huden och provtagning maste darfor féregas av noggrann desinfektion av omradet,
Bakteriologiska fynd maste bedémas med forsiktighet.

Forekomst och klinisk betydelse av kronisk mastit hos hund och katt ar ofullstéandigt utredd.

HANTERING OCH BEHANDLING

Behandling vid mastit beror om honan har diande ungar eller inte. Abscesser 6ppnas och tdms. De
infekterade juverdelarna bér masseras och témmas genom frekventa manuella urmjélkningar. Aven om
man daremellan véljer att tejpa 6ver dem for att hindra ungarna fran att dia ur infekterade juverdelar sa
faller sadana tejpbitar latt bort, och det ar darfor egentligen bara om man avvanjer ungarna (och ev.
handmatar dem, beroende pa alder) som man kan bortse fran paverkan pa dem vid behandling av tiken. |
de flesta fall verkar septikemi hos valpar inte vara orsakat av bakterier i tikens mjolk, men risken finns (23).

Mjolkprov for bakteriologisk odling ska alltid tas, och antibiotikabehandling sattas in enligt
resistensbestdmning i 7-10 dagar. Fargning av utstryk av mjolken for att se om det ar kocker eller stavar

25



ANTIBIOTIKAPOLICY FOR HUND OCH KATTSJUKVARD, REVIDERAD NOVEMBER 2009

kan vara till vagledning vid antibiotikavalet innan resultatet av bakterieodlingen ar klart.

Under sin forsta levnadsmanad exponeras kattungar och valpar fér en mangd olika bakterier, och etablerar
den normalflora som skyddar dem fran patogena mikroorganismer. Diande djurs tarmflora anses paverkas
mest av aminopenicilliner, ndgon patagligt negativ effekt via mjolk har dock inte beskrivits.

Vid akuta mastiter och diande ungar anvands ofta amoxicillin empiriskt i avvaktan pa bakteriologisk
diagnos. Om tiken eller katten inte har diande ungar kan kinoloner 6vervagas. Slutligt val av antibiotikum
bor ske med ledning av resistensbestamning.

KEJSARSNITT

| okomplicerade fall ar det inte indicerat med antibiotika i samband med kejsarsnitt. Om livmodern &r
skadad eller inflammerad eller doda foster har borjat brytas ned, eller vid kejsarsnitt efter mycket utdragna
forlossningar med 6ppen cervix, kan perioperativ antibiotikaprofylax vara indicerad for att undvika
hematogen spridning. Lampligt preparat ar ampicillin eller amoxicillin. Alternativt kastreras tiken i samband
med kejsarsnittet.

BALANOPOSTIT/POSTIT

ETIOLOGI

Forhudskatarr ar vanligt hos hund men ses sallan hos katt. Katarren orsakas av en 6vervaxt av den
bakteriella normalfloran, vilket kan ske sekundart till frammande kropp eller missbildning. Inflammationer
orsakade av hundens herpesvirus forekommer.

DIAGNOS

Flytning fran férhudsmynningen kan ses, liksom eventuellt en hyperemisk slemhinna.

HANTERING OCH BEHANDLING

Lokal behandling med t.ex. klorhexidinemulsion eller ndgot annat milt desinficerande, alternativt skéljning
med fysiologisk NaCl (17). Atgarder, t.ex. krage, for att forhindra att de slickar sig kan provas.

ORKIT/EPIDIDYMIT

ETIOLOGI

Orsaken kan vara trauma mot testiklarna via sticksar eller bakteriell spridning via blodet. Ett observandum
ar risk for brucellos pa grund av 6kat resande med hundar samt allt fler internationella parningar (24). Hos
katt kan orkit orsakas av felin infektios peritonit (FIP, 25-26).

DIAGNOS

Testikeln och/eller bitestikeln blir svullen och 6m och djuren visar ovilja att réra sig. Bakteriologisk odling
gors fran ejakulat eller urin. Vid kronisk orkit-epididymit ar affekterad testikel-bitestikel forstorad men inte
ommande, och kronisk inflammation kan leda till atrofi och fibros.

HANTERING OCH BEHANDLING

Om inte hundens avelsvarde ska raddas rekommenderas att kastrera hunden. Om hundens avelsvarde ska
raddas och orkiten/epididymiten ar ensidig rekommenderas i forsta hand enkelsidig kastration i
kombination med antibiotikabehandling, da enbart antibiotikabehandling séllan ar effektivt och en testikel
som har varit inflammerad dnda ofta atrofierar efterat (16). Enkelsidig kastration forhindrar ocksa att den
andra testikeln paverkas negativt av inflammationen och temperaturstegringen i skrotum. Sterilitet dr en
vanlig komplikation till akut orkit. Forstahandspreparat vid orkit/epididymit ar fluorokinoloner (17) eller
enligt resistensbestamning (16). Behandlingen b6r paga i minst 2 veckor. Om hunden har varit utomlands
bor man utesluta brucellos som bakomliggande orsak. Om inte en akut orkit-epididymit avldker blir den
kronisk, som ar betydligt svarare att behandla medicinskt. Vid kronisk orkit rekommenderas kastration.

26



ANTIBIOTIKAPOLICY FOR HUND OCH KATTSJUKVARD, REVIDERAD NOVEMBER 2009

PROSTATIT

ETIOLOGI

Bade akuta och kroniska infektioner ses i prostata. Infektionerna orsakas vanligast av E. coli men dven
Staphylococcus aureus, Klebsiella spp., Proteus mirabilis, Mycoplasma canis med flera (16).

DIAGNOS

Vid akut prostatit uppvisar hunden symtom som nedsatt allméntillstand, smartreaktion vid rektalpalpation
av prostata, feber, svarigheter att urinera eller defekera, stel gang, 6dem i skrotum, forhud eller bakben och
pollakiuri (16, 27). Hundar med prostataabscess, peritonit eller septikemi kan visa tecken pa chock. | urinen
kan man pavisa blod, bakterier och leukocyter dven om provet ar taget med cystocentes, pa grund av det
normala flodet av prostatasekret fran prostatauretra till urinblasan hos intakta hanhundar.

Kronisk prostatit kan vara svar att diagnostisera. Det vanligaste symtomet ar aterkommande
urinvagsinfektioner och flytning fran uretra. Ibland ses inga symtom alls, ibland ses nedsatt spermakvalitet
(bade forsamrad morfologi och motilitet) och libidot kan vara nedsatt pga. sméartsam prostatakontraktion.
Prostata ar inte alltid 6m vid palpation. Liksom vid akut prostatit kan blod, bakterier och leukocyter ses i
urinen. Ofta férekommer benign hyperplasi samtidigt. Odling gors fran ejakulat (tredje fraktionen) eller
urin. Prov efter prostatamassage kan rekommenderas om det &r svart att fa ett ejakulat. Vatskan analyseras
cytologiskt och mikrobiellt. Ultraljud rekommenderas ocksa for diagnostik av prostatalidanden (28, 29)

Prostatit dr ovanligt hos katt, men har beskrivits (30).

HANTERING OCH BEHANDLING

Behandling mot prostatit inkluderar specifik antibiotikabehandling, baserad pa odling och
resistensbestdmning, samt eventuellt kastration eller medicinsk behandling for att minska
prostatastorleken. Kastration bor inte ske forran hunden antibiotikabehandlats 5-7 dagar for att undvika
cirros i funikeln (16, 29).

Antibiotika bor, for att passera prostatabarriaren, vara fettlosliga och inte hoggradigt proteinbundna. pH i
prostatavatskan ar <7.4 vilket gor att basiska ldkemedel anrikas i prostatavatskan. | vilken utstrackning den
inflammatoriska processen paverkar blod-prostatabarriaren sa att dven antibiotika som normalt inte
passerar kan anvandas vid prostatit, ar ofullstandigt studerat. Fluorokinoloner penetrerar val till saval
normal som kroniskt inflammerad prostata (31), och ar férstahandsval vid konstaterad bakteriell prostatit.
Det finns undersokningar som tyder pa att bakterierna i prostata 6verlever i en miljo skyddad av biofilm,
och fluorokinoloner, men aven makrolider ar aktiva i biofilmer (32). Alternativ till kinoloner &r trimetoprim-
sulfa och doxycyklin. Makrolider och linkosamider penetrerar ocksa bra till prostata, om de skulle vara
aktuella efter odlingssvaret. Vid abscesser kravs kirurgisk behandling (dranage). Behandlingstidens langs
avgors med ledning av klinisk utveckling och uppféljande provtagning i slutet av behandlingsperioden samt
en manad efter att behandlingen har avslutats rekommenderas.

RESPIRATIONSORGANEN

ALLMANT RESPIRATIONSORGANEN

Symtom fran luftvdgarna, 6vre och nedre, kan ha flera orsaker. Exempelvis trauma, frammande kropp,
tandproblem, kemisk irritation, allergi, virus, bakterier, svamp, parasiter, tumorer. Bakteriella infektioner i
luftvdgarna ar oftast sekundara till dessa orsaker

| de 6vre luftvdagarna, ndshala och svalg, finns en normalflora som bestar av manga olika bakteriearter
(blandflora). Hos bade hund och katt kan bakterier ocksa normalt isoleras daven fran de nedre luftvagarna.
De lokala forsvarsmekanismerna samverkar for att eliminera dessa bakterier. Den kliniska relevansen av
bakteriefynd fran luftvagarna ar darfor vara svar att bedéma. Vid infektioner i nedre luftvagarna dominerar
fynd av Gramnegativa bakterier, ex E.coli, Pasteurella spp., Pseudomonas spp., Proteus spp., Klebsiella spp.,
Bordetella bronchiseptica. Bland Grampositiva férekommer streptokocker och stafylokocker. Hos katt ar
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Pasteurella spp. vanligaste fyndet.

DIAGNOSTIK

e ROntgen, magnetresonanstomografi (MR), datortomografi (CT), endoskopi, trachealskdljning,
bronkoalveolar lavage (BAL).

e laboratorieundersokningar: Cytologi och biopsi. Blodprov for hematologi. PCR for virusdiagnostik.

e Bakterieodling vid kroniska eller recidiverande symtom.

RINITER

ETIOLOGI

Primara bakteriella rhiniter ar ovanliga. Infektiosa orsaker till riniter hos katt (kattsnuva) kan vara felint
herpesvirus, calicivirus, Chlamydophila felis.

HANTERING OCH BEHANDLING

Riniter behandlas symtomatiskt med inriktning pa underliggandeorsak. Antibiotika ges inte primart men kan
vara aktuellt om tecken pa sekundar bakteriell infektion forelegat en langre tid. Lampliga antibiotikaval kan
vara ampicillin, amoxicillin, fenoximetylpenicillin. Det &r inte ovanligt med recidiv av symtom trots
antibiotikabehandling om inte underliggande orsak behandlas.

Katter kan bli infekterade av Chlamydophila felis (tidigare klamydia). Symtom frén 6vre luftvdgar upptrader
da oftast i kombination med konjunktivit. Fér behandling, se avsnitt om 6gonsjukdomar.

”Chronic snufflers” kallas katter som har fatt bestaende skador i ndshalan pga. viral riniter och darmed &r
predisponerade for sekundéra bakteriella infektioner. Vid opaverkat allméantillstand hos sadana fall ar
antibiotikabehandling séllan indicerad. Om antibiotikabehandling ar aktuellt valjs preparat efter
odlingsresultat samt, om osteomyelit misstanks, att preparatet dven penetrerar till svartillgangliga
infektionsplatser.

TONSILLIT

ETIOLOGI

Tonsillit ses ofta som en akut inflammation i tonsiller och i kombination med faryngit. Primara bakteriella
tonsilliter hos hund och katt ar ovanliga. Tillstdnd som kan orsaka sekundar tonsillit &r bl.a. kronisk krakning
och regurgitation, kronisk gingivit, tracheobronkit, riniter. Hos katt kan lymfom vara orsak till férstorade
tonsiller.

DIAGNOS

Undersokningen bor inriktas pa att identifiera grundorsaken. Svabbprov fran tonsiller for bakterieodling har
inget diagnostiskt varde. Vid misstanke om kronisk tonsillit orsakad av bakterieinfektion rekommenderas att
gora bakterieodling fran tonsillbiopsi, men odlingsresultatet ar som papekats ovan svartolkat.

HANTERING OCH BEHANDLING

Inflammerade svullna tonsiller ar inte en indikation for antibiotikabehandling. Behandling av underliggande
orsak leder ofta till Iakning av tonsillit. Vid kroniska besvar ar dven tonsillektomi ett alternativ.

TRACHEIT/BRONKIT

ETIOLOGI

Tracheit/bronkit vanligt forekommande hos hund under benamningen kennelhosta. Olika agens i
kombination orsakar infektionen. Dominerande orsak ar parainfluensa och Bordetella bronchiseptica. Andra
agens som kan pavisas ar hundens herpesvirus, reovirus, hundens adenovirus typ 2 och Mycoplasma spp.

HANTERING OCH BEHANDLING

Infektionen behandlas symtomatiskt. Okomplicerade fall behandlas inte med antibiotika.
Antibiotikabehandling &r indicerat om det ar tecken pa bakteriell infektion i de nedre luftvdagarna.

28



ANTIBIOTIKAPOLICY FOR HUND OCH KATTSJUKVARD, REVIDERAD NOVEMBER 2009

Infektionens blandade bakteriella agens gor att lampligt antibiotikaval ar tetracykliner. Vid kroniska besvar
och tecken pa bakteriell infektion bér bakterieodling géras och behandling ges enligt bakteriefynd och
resistensbestamning.

PNEUMONI

ETIOLOGI

Pneumoni orsakat av bakterier forekommer hos hund, ovanligt hos katt. Bakterier som enligt litteratur
isolerats vid pneumoni ar opportunister som: E.coli, Klebsiella spp., Pasteurella spp., B. bronchiseptica,
stafylokocker, streptokocker, mycoplasmer.

Skador vid aspirationspneumoni ar inte alltid orsakad av utveckling av bakteriell pneumoni. Syra fran
magsack kan orsaka en kemisk pneumoni samt inhalerat foder kan leda till inflammation och obstruktion i
luftvégarna.

DIAGNOS

Undersokning bor goras for att pavisa eventuell bakomliggande orsak till pneumoni, t.ex. aspiration,
frammande kropp, virusinfektion, mykos, neoplasi, lungparasiter, sjukdomar i bronker, medfodda defekter.
Diagnos erhalls via rontgen, blodprov (leukocytos med vansterforskjutning), trachealskoljprov, BAL och
undersdkning for cytologi och bakterieodling inklusive resistensbestamning.

HANTERING OCH BEHANDLING

Antibiotika ges alltid vid bakteriell pneumoni. Val av antibiotikum grundas pa empirisk erfarenhet. Empiriskt
anses amoxicillin och cefalosporiner ofta ha effekt. For fall dar oral behandling &r aktuell ar doxycyklin ett
alternativ. Om majligt véljs antibiotikum enligt resultat av odling och resistens. Behandling bor ge en
forbattring inom 2-3 dygn, annars bor byte av antibiotikabehandling 6vervagas. Behandling bor fortga ca 1
vecka efter det att kliniska symtom har upphort. Total behandlingstid ar oftast ca 2-6 veckor .

Rutinmassig behandling av aspirationspenumoni ar kontroversiell eftersom skadan kan vara rent kemisk.
Behandling med antibiotika ges nar sekundar bakteriell infektion konstateras eller om annan
understodjande behandling inte har effekt.

MUNHALA

ETIOLOGI OCH ALLMANT

Munhalan ar normalt en mycket bakterierik miljo dar flertalet av bakteriearterna inte ar identifierade.

Miljon i en frisk munhala har en syrespanning kring 12-14 % i motsats till luft som normalt innehaller kring
21 % syre. | tandfickorna ar syrespanningen endast 1-2 %. De bakteriearter som koloniserar munhalan &r
darfor till storre delen anaeroba eller fakultativt aeroba (1).

Alla ingrepp i munhalan ger upphov till en bakteriemi som normalt tas om hand avimmunforsvaret (2).

DIAGNOSER

Beldggningar pa tanderna ger upphov till en lokal inflammation i tandkéttet, gingivit som &r reversibel bara
bakteriebeldggningarna pa tanderna avldgsnas. Det ar vanligt med gingivit i samband med viroser. Andra
predisponerande faktorer ar sjukdomar eller medicinering som undertrycker immunférsvaret.

Om man har forlust av stodjevavnad runt tanden &r det parodontit som inte ar reversibel. Noggrann hygien
kan stoppa upp forloppet.

Om munslemhinnan ar involverad ar det en stomatit. Stomatiter ar mycket smartsamma. Kroniska
stomatiter som framst drabbar katter ar oftast idiopatiska, ibland med sekundara bakterieinfektioner.

Rotspetsabscesser och 6ppna frakturer ar tillstand dar dven kdkbenet ar involverat

HANTERING OCH BEHANDLING

Avldgsnande och upprensning av infektion i kombination med frilaggning for att underlatta rengoring, ar
oftast tillrackligt for att infektioner/inflammationer i munhalan skall vara sjalviakande.
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Klorhexidin ett val beprévat antiseptikum fér munhalan bade i samband med ingrep men &ven for
uppféljande vard.

PROFYLAKTISK BEHANDLING

Undersokningar av forhallanden hos méanniskor avseende underlag for och behov av profylaktisk behandling
i samband med tandbehandlingar finns publicerade. Resultaten &r inte entydiga, men man har pa kliniska
grunder bedomt att profylaktisk engangsbehandling av riskpatienter &r befogad (3).

EXEMPEL PA TILLSTAND/SITUATIONER DAR PROFYLAKTISK ANTIBIOTIKABEHANDLING KAN VARA
INDICERAT

e Immunbristsjukdom eller immunosupprimerande behandling

e Samtidig aseptisk operation (t.ex. ndr hog alder eller annat hos patienten gér det olampligt med
upprepad narkos)

e Pulpaamputation (da en dekontamination av operationsomradet efterstravas)

e Blasljud pa hjartat &r INTE en indikation for antibiotikabehandling. Endast endokarditer — vilket ar
en mycket ovanlig diagnos pa hund — ar befogade att behandla profylaktiskt.

For val av antibiotikum och principer for administration se kapitlet “Perioperativ antibiotikaanvdandning”.

MAGTARMKANALEN

Det finns fa indikationer for antibiotikabehandling for magtarmkanalens sjukdomar.

Viktig information ar djurets alder, vaccinationsstatus, typ av foder, akuta eller recidiverande symtom,
forekomst av blod i avféring eller krékning, feber, utbrott i narliggande miljo, utlandsvistelse, eventuella
tarmpatogener som isolerats fran personer eller djur i hushallet, symtom fran dgaren eller andra i hushallet.
Allmén klinisk undersékning kan kompletteras med t.ex. ultraljudsundersokning, rontgen och/eller
endoskopisk undersokning for biopsi och histologisk undersdkning.

AKUT GASTROENTERIT

Normal bakterieflora i nedre tunntarmen ar en blandning av aerober, anaerober och fakultativt anaeroba
bakterier. Vanliga fakultativt anaeroba arter ar stafylokocker, streptokocker, korynebakterier, laktobaciller,
enterokocker samt Enterobacteriaceae som t.ex. E.coli och Proteus spp. Bland anaeroba arter aterfinns t.ex.
klostridier, och Bacteroides spp.

Bakteriefloran i kolon hos hund bestar till >90 % av anaeroba bakteriearter (t.ex. Bacteroides spp.,
klostridier). Exempel pa fakultativt anaeroba bakterier ar olika arter ur Enterobacteriaceae samt
laktobaciller, streptokocker och enterokocker. En undersdkning visar att bakteriefloran hos katt &r mer
jamnt fordelat mellan aeroba bakterier (framst E.coli och laktobaciller) och anaeroba bakterier (framst
Clostridium perfringens och Bacteroides spp.).

ETIOLOGI

Orsaker till akut krakning/diarré hos hundar och katter kan t.ex. vara: foderrelaterat (intolerans, plotsligt
foderbyte, toxiner), toxiner(foder eller annat); virus (parvovirus, coronavirus, rotavirus, astrovirus,
picornavirus); parasiter; akut pankreatit; anatomisk (t.ex. invagination).

Bakteriella infektioner i mag-tarmkanalen kan férekomma men &r inte vanligt.

DIAGNOSTIK

LABORATORIEUNDERSOKNINGAR

e Blodstatus.

e Trackprov: Férekomst av slem, blod. Forekomst av parasiter. Forekomst av parvovirus och
eventuellt andra virus. Bakteriologisk undersokning (odling eller pavisande av toxin) kan vara
aktuellt vid nedsatt allmantillstand och/eller haemorragisk gastroenterit samt vid kronisk diarré.
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Undersokningen maste alltid ha en specifik fragestallning. Resultatet kan vara svartolkat om
fynden utgors av bakterier som ocksa férekommer utan symtom.

e Cytologi fran rektalslemhinnan.

e Histologisk undersékning av biopsi.

HANTERING OCH BEHANDLING

Bakteriella infektioner i mag-tarmkanalen ar inte vanligt. Antibiotikabehandling &r darfor vanligen inte
indicerad.

Symtomatisk behandling- vatsketillférsel och elektrolyttillforsel parenteralt/per os.

Antibiotikabehandling &r endast indicerat vid kraftig allmanpaverkan, haemorragisk enterit i kombination
med feber och vid nedsatt immunolgiskt status. Det ar inte ovanligt med lindrig-mattlig blodtillblandning i
avforing vid diarré, detta ar inte ensamt indikation fér antibiotikabehandling. Syftet med
antibiotikabehandling ar att motverka sepsis, inte att behandla tarmsjukdomen. Antibiotikaalternativ bor
vara effektiva mot Grampositiva, Gramnegativa och helst ocksa anaeroba bakterier, exempel amoxicillin,
trimetoprim-sulfa. Fluorokinoloner bor reserveras for behandling av akuta livshotande tillstand.

GASTRIT

Betydelsen av Helicobacter spp. i samband med gastrit hos hund och katt ar inte klarlagd. Inte heller har
samband mellan Helicobacter och magsar klarlagts hos djur. Olika arter har pavisats fran magsack hos
kliniskt normala hundar och katter. Helicobacter spp. ar mikroaerofila Gramnegativa bakterier ur samma
grupp som Campylobacter spp. Pavisande av bakterien sker genom biopsitagning och histopatologisk
undersokning fran magsacken.

SPECIFIKA BAKTERIELLA ENTERITER

CAMPYLOBACTER

Campylobacter spp. forekommer oftast utan symtom. Sjukdom av klinisk betydelse ses vanligen endast hos
unga djur. Symtom ar da vattnig, eventuellt blodig diarré, eventuell krékning, inappetens, lindrig feber.
Diagnosen konfirmeras genom odling med sarskild odlingsmetodik. Behandling ar endast aktuell vid kraftig
allmanpaverkan och risk for sepsis. Lampligt val av antibiotikum &r da makrolider som erytromycin.

Eftersom infektionen ar en zoonos bor djuragaren upplysas om risken for smitta till manniskor i djurets
omgivning.

SALMONELLA

Olika serovarianter av Salmonella som t.ex. S. Typhimurium kan férekomma hos hund och katt utan
pavisbara symtom. Vid kliniska symtom ses akut diarré, varierande fran mild till kraftig, kan vara
blodblandad. Feber samt sepsis kan utvecklas. Diagnos fas via bakteriologisk odling fran feces. Odling bor
utféras med selektiva metoder. Vid sepsis kan diagnos fas fran blododling.

Salmonellainfektion hos utekatter ses ofta under senvinter/varvinter. Katter infekteras av smafaglar. Agens
ar Salmonella Typhimurium. Symtom hos katt ar ofta feber, aptitloshet, krékningar, diarré som kan vara
blodblandad. Manga katter far endast lindriga symtom, vissa katter visar aldrig symtom. Oftast ar
infektionen sjalviakande. Vissa katter behdver understodjande behandling. Diagnos genom odling fran
feces.

Antibiotika ska inte ges utom vid livshotande symtom som kraftig blodig diarré, chock och sepsisrisk .
Antibiotikabehandling anses éka risken att djuret blir barare 6ver langre tid.

Nér antibiotika ar aktuellt enligt ovan maste val av antibiotikum géras empiriskt, men det ar mycket viktigt
att diagnosen och antibiotikavalet f6ljs upp med bakteriologisk undersékning Salmonella som isoleras fran
svenska djur oftast kdnsliga mot flertalet antibiotika. Ampicillin eller amoxicillin ar darfér [ampliga
empiriska val. | andra lander ar multiresistens relativt vanligt.

Ny odling gors en tid efter att kliniska symtom upphort for att bedéma om infektionen kvarstar.

Det ar mycket viktigt att djurdgaren upplyses om hur risken fér smitta till manniskor eller djur kan minskas
genom hygienatgarder. Salmonella lyder under zoonoslagen (SFS 1999:658, SJV saknr K100), och fall av
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salmonellos ska anmalas till Jordbruksverket och Lansstyrelsen.

KLOSTRIDIER

Clostridium perfringens ar Grampositiva anaeroba stavar som ar en del av normalfloran i tarmen.
Enterotoxin fran klostridier kan vara en orsak till akut haemorragisk gastroenterit. Toxinproducerande C.
difficile har ocksa rapporterats som orsak till pseudomembranés kolit hos hund.

Akuta klostridieinfektioner ar oftast sjdlviakande och antibiotikabehandling ar darfér mycket sallan aktuellt.
En 6kad méangd fibrer kan vara gynnsamt genom att leda till ett lagre pH i kolon och hamma sporuleringen.
Om antibiotikabehandling av C. perfringens-associerade enteriter dnda anses befogat kan substanser som
penicillin eller ampicillin/amoxicillin vara aktuellt.

E.coLI

Betydelsen av enteropatogena eller enterotoxinbildande E. colii samband med akut och kronisk diarré hos
hund och katt ar inte klarlagd.

SIBO, ARD OCH IBD

”Small intestinal bacterial overgrowth” (SIBO) hos hund definieras som en onormalt hog totalméangd av
bakterier, aeroba och anaeroba, i tunntarmen. ”Antibiotikaresponsiv diarré” (ARD) definieras som ett
tillstand dar diarré upphor vid antibiotikabehandling men recidiverar da antibiotikabehandling upphor.
”Inflammartory bowel diease” (IBD) ar en kronisk inflammation i tarmkanalen.

Differentialdiagnostiken kan vara svar och noggrann utredning av underliggande orsaker kravs. Behandling
avgors med ledning av utredningens fynd.

KoLIT

Betydelsen av bakterier som orsak till akut och kronisk kolit ar inte klart definierad.

Akut kolit pa hund &r relativt vanligt och kan forekomma som ett separat tillstand, men ses vanligare
tillsammans med enterit. Orsaken ar oftast dietdr. Behandling ar symtomatisk med vatsketillforsel samt
antibiotika om detta anses befogat. Akut kolit pa katt ar ett ovanligare tillstand, troligen beroende pa att
katten har andra matvanor.

Orsaken till kronisk kolit hos hund och katt ar inte sakert faststalld. En bidragande orsak anses vara en
paverkan pa det lokala immunforsvaret. Det finns olika klassificeringar av kolit baserat pa histologiska fynd,
exempelvis lymfocytér/plasmacytér, eosinofil, histiocytar ulcerativ.

Vid kronisk kolit &r immunosuppressiv behandling med t.ex. kortikosteroider ofta aktuellt. Uppféljande
behandling med sulfasalazin och olsalazin kan vara aktuellt. Metronidazol har ofta effekt vid kronisk kolit.
Det ar inte klarlagt hur effekten ar medierad. Forutom effekten mot anaeroba bakterier och mot protozoer
som Giardia sp har dven en immunosuppressiv effekt pavisats.

LEVER

Sjukdomar i levern dr en komplex grupp av sjukdomar som ses bade hos hund och hos katt. Det finns bade
skillnader i kliniska symtom och histolopatologiska skillnader mellan de bada djurslagen.

Leversjukdomar kan vara primara eller sekundara, akuta eller kroniska. Klassificeringen av kroniska
leversjukdomar diskuteras om den skall géras utifran etiologi eller morfologi.

Primara infektiosa leversjukdomar, (bakteriella, viroser eller mykoser) &r ovanliga i Sverige.

Antibiotikabehandling &r indicerad vid akut suppurativ kolangiohepatit samt vid risk for hepatisk
encephalopati. Om antibiotikabehandling ar aktuellt bér medel som har penetrans till lever och galla samt
inte ar levertoxiskt valjas. Alternativa antibiotika vid kolangiohepatit &r ampicillin, amoxicillin, cefalexin eller
fluorokinoloner. Vid hepatisk encephalopati har metronidazol rekommenderats.

PANKREAS
Sjukdomar i exokrina pankreas kan indelas i akut/kronisk pancreatit och exokrin pankreasinsufficiens (EPI).

32



ANTIBIOTIKAPOLICY FOR HUND OCH KATTSJUKVARD, REVIDERAD NOVEMBER 2009

Bakteriella infektioner i pankreas ar ovanligt. Behandling med antibiotika dr endast indicerat om risk for
sepsis och disseminerad intravasal koagulation (DIC) féreligger.

OGON

KONJUNKTIVIT HOS HUND

ETIOLOGI

Konjunktivit av primar bakteriell genes ar ovanligt hos hund.

Leta alltid efter orsaker sasom for lag tarproduktion, trichiasis, distichiasis, cilier, frammande kropp, allergi,
drag, damm, rék, tarfilmsdefekter, anatomiska égonlocksdefekter etc. Overkanslighetsreaktioner kan fas
vid lokalbehandling med t.ex. neomycin och benzalkonklorid och ger da en konjunktivit som inte svarar pa
behandling (1).

Hyperemisk konjunktiva kan ocksa vara ett symtom pa sjukdom i adnexa eller inre 6gonsjukdom.

Follikular konjunktivit ar inte symtom pa bakteriell eller viral infektion (2,3).

DIAGNOSTIK

Leta efter priméarorsak enligt ovan.
Cytologi. Bakterieodling for resistensbestamning.

Symtomgivande bakteriella konjunktiviter dr ofta associerade med fynd av Staphylococcus sp och andra
Grampositiva organismer (4, 5), men den normala konjunktivan ar séllan steril. Positiv bakterieodling fas
fran 46-90% av friska hundar. | huvudsak bestar fynden da av Grampositiva aerober sdsom koagulaspositiva
Staphylococcus spp. och andra stafylokocker samt Streptococcus spp. (6-10). Gramnegativa bakterier
férekommer i ca 7-8% (8-10), anaerober &dr ovanliga (6-10). Det &dr ocksa stor risk att prover fran konjunktiva
kontamineras av bakterier som koloniserar intilliggande hud. Darfor ar det angeldget att relevans av olika
bakteriologiska fynd alltid bedoms i forhallande till symtom. Grad av vaxt och eventuell blandflora bor ocksa
vagas in.

HANTERING OCH BEHANDLING

Manga ganger racker lokal skoljning av 6gat i kombination med behandling av priméarorsak.

Aven vid follikular konjunktivit ger skéljning den basta effekten, ibland i kombination med symtomatisk
lokal kortisonbehandling (1) Lokal antibiotikabehandling kan eventuellt ges tillfdlligt om tydlig indikation pa
sekundarinfektion foreligger.

Vid neonatal konjunktivit dr dréanering, d.v.s. 0ppning av 6gonspringan, och spolning av storsta vikt.
Darefter insatts lokalbehandling med antibiotika och tarersattning tills valpens egen tarproduktion kommer
igang.

Vid behandling av bakteriella infektioner ar fusidinsyra ett forstahandsval, alternativ ar t.ex. kloramfenikol
och tetracyklin (4). Lokalbehandling ar alltid tillracklig (4).

KONJUNKTIVIT HOS KATT

ETIOLOGI

Hos katt forekommer primar bakteriell konjunktivit pga. Chlamydophila felis och Mycoplasma. Herpesvirus
ar ocksa en orsak till konjunktivit pa katt.

Antalet katter i besattningen paverkar smittrycket kraftigt.

DIAGNOSTIK

Vid infektion med Chlamydophila felis forekommer asymtomatiska barare.

Vid bakterieodling fran konjunktiva hos friska individer ar 65 % negativa (11), men om bakterier
forekommer ar Staphylococcus aureus och Staphylococcus epidermidis vanligast forekommande.

PCR-test for flera agens, t.ex. Chlamydophila, Mycoplasma och herpesvirus kan goras. Ett negativt test
utesluter inte infektion. Storst maojlighet att fa positivt utfall pa testen &r provtagning i akut skede.
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Bestamning av antikroppstitrar, ev. som parprov, kan vara av varde.

Cytologisk undersokning kan vara av varde i diagnostiken (12). Chlamydophila felis anses vara en zoonos,
men overforing mellan katt och ménniska ar troligen ovanligt.

HANTERING OCH BEHANDLING

Infektion med Chlamydophila felis hos katt behandlas effektivast allmant med tetracyklin. For att eliminera
infektionen rekommenderas 4 veckors behandlingstid (13). Om den infekterade katten halls tillsammans
med andra katter rekommenderas att alla katter i kontakt med varandra behandlas samtidigt.

Eftersom behandlingen ar Iang och omfattar flera djur ska diagnosen forst ha konfirmerats mikrobiologiskt.

Ensamlevande katt kan forsoksvis behandlas lokalt med tetracykliner (utan kortison) alternativt
kloramfenikol lokalt 4-5 ggr dagligen i 1-2 veckor efter symtomfrihet. Lokalbehandling racker dock inte for
eliminering av bararskap (14), och om symtomen aterkommer rekommenderas allmén behandling.

Infektion med Mycoplasma felis hos katt kan behandlas med tetracykliner, men fa studier finns tillgangliga
over olika behandlingsregimer. Vid upprepade problem med sékerstalld diagnos i flerkattshushall kan de
behandlingsrutiner som rekommenderas for klamydiainfektion vara aktuella.

Risken for emaljhypoplasi och missfargning av tdnder och skelettpdverkan hos unga individer anses mindre
vid anvandning av doxycyklin i jamforelse med tetracyklin (15, 16).

Vaccinering kan lindra kliniska symtom men hindrar inte infektion. En vaccinerad katt kan béara pa
organismen och vara en majlig smittkalla.

BLEFARIT

ETIOLOGI

Blefarit kan vara en solitar sjukdom involverande del av, eller alla 6gonlock, eller ingad som del i ett mer
generellt hudproblem. Orsaken ar ofta stafylokocker eller streptokocker, ofta i kombination med en
immunologisk reaktion.

Immunmedierade blefariter liksom demodex, sarcoptes, leishmanios forekommer.

DIAGNOSTIK

Diagnos stalls ofta grundat pa den makroskopiska sjukdomsbilden. Sekret fran inflammerade Meiboms
kortlar eller pyogranulom kan provtas for bakteriologisk odling och cytologisk undersékning.

HANTERING OCH BEHANDLING

Lokal fudisinsyra anvands som férstahandsval vid bakteriell infektion i kombination med 6gonlockstvatt . |
svara fall kan allmén antibiotikabehandling enligt dermatologiska principer och lokal eller allman
cortisonbehandling vara aktuell.

KERATIT

ETIOLOGI

Keratiter ar mycket séllan bakteriella, oftare finns en mekanisk eller immunologisk orsak. Hos katt
forekommer herpesorsakad keratit.

DIAGNOSTIK

Klinisk undersékning. Cytologisk och bakteriell undersokning kan goras liksom biopsitagning.

HANTERING OCH BEHANDLING.

Undanr6j mekanisk orsak sasom 6gonlocksdefekter, for Iag tarproduktion etc. Antiinflammatorisk
behandling och smdrjande tarsubstitut, gdrna med hyaluronsyra.

Keratit och lag tarproduktion kan behandlas med ciclosporin.
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CORNEAULCERA

ETIOLOGI

Corneaulcera ar séllan av primart bakteriell ursprung. Trauma, cilier, 6gonlocksdefekter etc. ar oftare orsak
hos yngre hundar och ska alltid uteslutas.

Kroniska ulcera, med forsamring av corneaepitelets lakningsférmaga, férekommer framst hos aldre hundar.

Pseudomonas och betahemolyserande streptokocker kan orsaka s.k. smaltande ulcera.

DIAGNOSTIK

Corneaulcera kan klassificeras efter hur djupa de ar. Detta kan beddmas med hjélp av biomikroskopisk
undersokning (spaltlampa) och fluoresceinfargning.

Vid kroniska sar som inte svarat som forvantat pa behandling, och vid progressiva och djupa eller
perforerande sar, ska bakteriologisk och cytologisk undersékning géras.

Vid s.k. smaltande ulcera, da bakteriella proteaser och kollagenaser bryter ned stroma och ger den en
ljusbla farg, gors cytologi fran sarkanten for omedelbar riktlinje om antibiotikaval men bakteriologisk odling
bor goras for konfirmering och resistensbestamning.

BEHANDLING

Mydriatika, t.ex. atropin, ges om det foreligger mios eller onormal pupillreflex och vid djupa sar med risk for
perforation.

Vid primart ickebakteriella ytliga ulcera anvands lokal antibiotikabehandling som skydd under
lakningstiden. Fusidinsyra eller kloramfenikol ar alternativa preparat.

Vid kroniska eller indolenta ulcera med epiteldefekter kravs ofta mekanisk debridering av sarkanter, inte
sallan upprepade behandlingar, for lakning. | sddana fall kan smorjande tarsubstitut racka som enda
medicinska behandling.

Vid djupa stromala ulcera med risk for perforation och vid perforation bor man vélja ett lokalantibiotikum
utan salvbas och med god penetrans genom cornea. Bakterieodling rekommenderas. Kloramfenikol ar ett
forstahandsval, alternativt tetracyklin. Vid perforation ar det indicerat med dven allman
antibiotikabehandling, penicillin eller amoxicillin ar alternativa val.

Vid smaltande ulcera ges intensiv lokal antibiotikabehandling med t.ex. fluorokinoloner (som t.ex.
ciprofloxacin) och allman antibiotikabehandling satts in p.g.a. risk for perforation, liksom
antiproteasbehandling. Antibiotikavalet styrs av cytologisk beddmning och odling.

UVEIT

ETIOLOGI

Uveit kan utl6sas av en mangd olika orsaker, dock séllan lokal bakteriell, savida inte cornea ar perforerad.

Orsaker till uveit kan t.ex. vara: toxinemi (vid t.ex. pyometra), annan systemsjukdom eller lokal infektion,
glaukom, trauma, blédning, neoplasi, linsproteininducerad och immunologisk bakgrund. Idiopatisk uveit
forekommer ocksa.

Uveit ar kan ocksa vara en del i en allménsjukdom med agens som Borrelia, Anaplasma, Leptospira,
herpesvirus, valpsjukevirus, Toxocara, Toxoplasma, Leishmania m.fl. eller septikemi av vilken orsak som
helst.

Hos katt forekommer dven samverkande systemisk sjukdom sasom FIP, FeLV, toxoplasmos etc. i 38-70 %
(17-19). Vanligast ar idiopatisk lymfocytar-plasmocytar uveit (20).

DIAGNOSTIK

Symtombild med bl.a. blefarospasm, mios, celler i framre 6gonkammaren, ciliar karlinjektion och
konjunktival hyperemi, corneaddem, hypopyon, hyphema, svullen iris, katarakt.

Oftalmologisk undersokning, eventuellt kompletterad med ultraljud om bakre segmentet inte kan
inspekteras.
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Hematologi, serologi, urinprov, titerkontoller med avseende pa t.ex. ovan nédmnda sjukdomar,
vaccinationsstatus. Lokal bakteriell provtagning via paracentes ar sallan aktuellt.

HANTERING OCH BEHANDLING

Uteslutning eller diagnos av annan sjukdom och adekvat behandling for denna.
Lokal och/eller allmén antiinflammatorisk behandling, beroende pa symtombild.

Allman antibiotikabehandling ges vid uveit om annan sjukdom med indikation dar for foreligger eller om
cornea ar perforerad. Val av antibiotika styrs av grundorsaken. Antibiotika ges lokalt om purulent 6gonflode
indikerar infektion eller om hornhinnesar foreligger. Lokal mydriatika kan vara indicerad.

RETROBULBAR ABSCESS

ETIOLOGI

T.ex frammande kropp, trauma eller 6vergrepp fran narliggande infektioner i nas- och munhala exempelvis
fran tandrotter. Ofta grampositiva bakterier.

Retrobulbér cellulit definieras som en diffus inflammation i orbitala vavnaden utan forekomst av pus, vilket
kan férega bildningen av en abscess. (21)

DIAGNOSTIK

Kliniska symtom, ofta akut enkelsidig exoftalmus, framfallen blinkhinna och konjunktival hyperemi, smarta
nar munnen 6ppnas. Punktion foretradesvis fran munhalan, ultraljud, MR, cytologi och bakterieodling
inklusive anaerobodling

HANTERING OCH BEHANDLING

Dranering om mojligt. Antiinflammatorisk behandling oftast i kombination med allman antibiotika med god
penetrans in i abscesser som t.ex klindamycin, eller helst efter resistensbestamning. Ofta foreligger
grampositiv eller blandad flora (21).

DACRYOCYSTIT

ETIOLOGI

T.ex frammande kropp, trauma eller 6vergrepp fran narliggande infektioner (tédnder). Vid odling ofta vaxt av
bakteriella opportunister som Staphylococcus sp, Streptococcus sp, Proteus sp och Escherichia sp.(22)

DIAGNOSTIK

Kliniska symtom och forsoka lokalisera bakomliggande orsak enl ovan. Cytologi och aerob och anaerob
odling pa exsudat. (23) Tandrontgen.

HANTERING OCH BEHANDLING

Upprepad spolning av tarkanal. Initialt lokal antibiotikabehandling med 6gondroppar (23), chloromycetin
ett forstahandsval. | svara fall allmén antibiotikabehandling (23) med t.ex amoxicillin eller klindamycin eller
efter resistensbestamning. Antiinflammatorisk behandling lokalt och allmant.

FASTINGBURNA BAKTERIELLA INFEKTIONER

GRANULOCYTAR ANAPLASMOS

ETIOLOGI

Granulocytadr anaplasmos (canine granulocytotropic anaplasmosis) orsakas av bakterien Anaplasma
phagocytophilum, vars huvudsakliga vektor ar den i Sverige vanligt férekommande fastingen Ixodes ricinus
(1). Tidigare kallades infektionen granulocytar ehrlichios, men detta ar numera en oriktig bendmning da
bakterien har visats tillhéra genus Anaplasma och inte Ehrlichia (2).

Bade hund och manniska, men dven andra djurslag, kan insjukna till foljd av infektion med A.
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phagocytophilum. | litteraturen finns enstaka fallbeskrivningar av klinisk sjukdom hos katt, dd med liknande
symtom som hos hund (3, 4).

Den hundpatogena Ehrlichia canis som ofta namns i litteraturen férekommer inte naturligt i Sverige.
Daremot kan E. canis naturligtvis patraffas hos infekterade importerade hundar eller hundar atervandande
fran sodra Europa.

Denna behandlingsrekommendation géller enbart fér granulocytar anaplasmos.

DIAGNOS

Stor noggrannhet kravs vid faststallandet av diagnosen granulocytar anaplasmos. Diagnos baseras pa mojlig
fastingexposition, klinisk misstanke och specifik laboratorieundersékning.

Med hjalp av PCR-undersdkning kan agens pavisas i blod i akut skede av sjukdomen. Metoden ar mycket
sensitiv och specifik och ett positivt resultat kan erhallas cirka en vecka innan pavisbara morula upptrader i
blodet (5).

Vid undersokning av blodutstryk i akut skede av sjukdomen kan morula pavisas i neutrofiler.
Undersokningen ar mindre sensitiv och mindre specifik an PCR-undersdkning.

Serologisk undersdkning avseende specifika antikroppar for A. phagocytophilum kan utfdéras. Ett positivt
resultat betyder att hunden ndgon gang har infekterats. Vardet av ett positivt undersokningsresultat ar
begransat eftersom manga hundar aldrig utvecklar sjukdom till f6ljd av infektionen och eftersom
seroprevalensen ar hog i stora delar av Sverige. Den kliniska bedomningen maste alltid styra
provsvarstolkningen.

Antikroppstitrar kvarstar i mdnga manader, och hundar kan reinfekteras. Hoga titrar kan darfor pavisas vid
upprepade provtagningar under lang tid. Upprepad provtagning nar den forsta undersékningen pavisar en
hog titer ar inte indicerat, oavsett om hunden behandlas eller inte, savida inte ett falskt positivt
undersokningsresultat misstdnks. Serologisk undersdkning i franvaro av klinisk misstanke om sjukdom till
foljd av denna infektion ar heller inte indicerat.

Upprepad provtagning ar indicerat i de fall klinisk misstanke om granulocytar anaplasmos foreligger, men
da ingen, eller endast en |ag titer pavisats vid den forsta provtagningen. | sadana fall tas parprov, dvs. det
forsta provet analyseras igen tillsammans med ett andra prov taget tva veckor senare for att pavisa en
titerstegring som talar fér en akut infektion. Om det finns majlighet (dvs. om helblod, inte endast serum
finns sparat) kan ocksa en PCR-undersokning av det forsta blodprovet utforas.

HANTERING OCH BEHANDLING

| de fall dar kliniska symtom och specifika laboratorieanalyser indikerar sjukdom anges doxycyklin som
forstahandsval vid behandling av akut granulocytér anaplasmos.

Resistensbestamning av A. phagocytophilum har visat att den ar kanslig for doxycyklin, rifampin och
fluorokinoloner (6, 7).

Studier saknas med avseende optimal behandlingstid hos hund och katt. De flesta hundar med akut
granulocytar anaplasmos svarar snabbt pa insatt behandling och &r ofta symtomfria inom 24-48 timmar. En
behandlingslangd om 10 dagar racker for att eliminera klinisk sjukdom. Aterfall med kliniska symtom har
inte dokumenterats hos hund efter denna behandlingstid (4, 8-10). Inte heller hos manniskor med
symtomgivande A. phagocytophilum-infektion har persisterande symtom eller aterfall rapporterats efter 7-
10 dagars doxycyklinbehandlingar (11-13). | de studier som finns publicerade avseende hund har dock
kortare behandlingstid dn 10 dagar inte provats.

Det finns inga belagg for att langtidsbehandling skulle vara nodvandigt eftersom bevis for kronisk sjukdom
saknas (4, 8, 14). Asymtomatisk persisterande infektion finns dock rapporterad hos kortisonbehandlade
hundar (10, 15).

Noggrann uppfoljning av behandlingen rekommenderas. Svarar inte patienten pa doxycyklinbehandling ar
sannolikheten for att djuret har en annan samtidig sjukdom hog.

Vid granulocytdr anaplasmos hos valpar ar doxycyklin forstahandsalternativet. Risken for emaljhypoplasi
och missfargning av tdnderna anses mindre vid anvandning av doxycyklin i jamfdrelse med tetracyklin och
ska vdagas mot risken av en allvarlig infektion (16, 17).
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PROFYLAX

Profylax bestar av att férebygga fastingangrepp med hjilp av veterindrmedicinska preparat med ratt
indikation i kombination av regelbunden, daglig genomgang av djurets pals for att avlagsna fastingar innan
de hunnit 6verfoéra eventuell infektion.

BORRELIOS

ETIOLOGI

Borrelios orsakas av spiroketer tillhérande gruppen Borrelia burgdorferi. Bade manniskor och djur smittas
huvudsakligen via bett av infekterade fastingar (Ixodes spp.). Fastingen Ixodes ricinus dr mycket vanligt
forekommande i stora delar av Sverige (1). | en svensk studie utford 1991-1994 var 6 % av de hundar som
undersoktes i Gotaland seropositiva for B. burgdorferi, motsvarande siffra for Svealand var 4 % (18). Hos
hundarna som undersoktes fanns ingen klinisk misstanke om borrelios.

Minst sex olika Borrelia species har pavisats hos hund, i Sverige ses arterna B. afzelii och B. garinii, i mindre
utstrackning B. burgdorferi sensu stricto. Katter kan bli seropositiva och har infekterats experimentellt, men
naturlig sjukdom har inte beskrivits (4, 19).

DIAGNOSTIK

Det ar ofta svart att faststélla diagnosen klinisk borrelios hos hund och stor noggrannhet kravs darfér.

De flesta infekterade hundar (upptill 95 %) utvecklar aldrig kliniska symtom (20). Hos ett fatal djur migrerar
bakterien fran huden till bindvav, inklusive leder, i ndrheten av fastingbettet. Klinisk sjukdom utvecklas hos
dessa individer, troligen delvis som en féljd av kroppens inflammatoriska svar. Patogenesen ar dock oklar.

De symtombeskrivningar som aterfinns i litteraturen harror till storsta delen fran infektion med de
borreliaspecies som dominerar i Nordamerika (framst B. burgdorferi sensu stricto). Kliniska symtom som
beskrivs som typiska ar feber, inappetens, slohet, lymfadenopati och vandrande hélta relaterad till
polyartrit. Feber och polyartrit har dokumenterats vid experimentell infektion (4, 21). En rad andra syndrom
har i litteraturen kopplats till férekomst av antikroppar mot Borrelia, dvs. utan sakerstalld diagnos.

Med hjalp av PCR-undersdkning kan man stka efter agens i synovia fran affekterad led och fran hud nara
affekterad led. Trots metodens hdga sensitivitet utesluter inte ett negativt provsvar borrelios nar klinisk
misstanke foreligger. En hudbiopsi tagen fran det stalle dar den infekterade fastingen ség blod utgor ett bra
provmaterial, men i praktiken ar det oftast omojligt att i efterhand veta var pa hunden detta skedde. Prov
kan ocksa tas fran hudomraden dar hunden oftast blir fastingangripen men borreliaorganismer kan kvarsta
under lang tid i vdvnader utan att orsaka sjukdom, dvs. ett positivt provsvar bor i sddana fall tolkas med
forsiktighet (21). PCR skiljer heller inte mellan levande och avdddade organismer. Blod rekommenderas inte
som undersokningsmaterial, da bakterien i forsta hand migrerar i vdvnaden och chansen darfor ar lag for
pavisande av detta agens i blod (21).

Serologisk undersdkning avseende specifika antikroppar for B. burgdorferi kan utféras. Ett negativt provsvar
innebar i de allra flesta fall att hunden inte ar infekterad med borrelia. Ett positivt resultat betyder att
hunden nagon gang blivit infekterad. Upp till 95 % av hundar som infekterats utvecklar dock aldrig kliniska
symtom till foljd av sin infektion och den kliniska relevansen av ett positivt provsvar kan vara svartolkat.
Antikroppstitrar kvarstar i aratal och hundar kan reinfekteras. Hoga titrar kan darfér pavisas vid upprepade
provtagningar under mycket Iang tid. Pavisbar titerstegring har ocksa normalt redan intraffat nar val kliniska
symtom upptrader.

Sannolik diagnos baseras pa mojlig fastingexposition, kliniska symtom typiska for borrelios hos hund,
uteslutande av andra differentialdiagnoser i kombination med pavisande av antigen eller antikroppar (4, 22,
23). Den kliniska bedémningen maste alltid styra provsvarstolkningen.

BEHANDLING

Uppskattningsvis 95 % av de hundar som ar seropositiva mot Borrelia utvecklar inte klinisk sjukdom och det
ar av storsta vikt att man forsakrat sig om att man har en sa korrekt diagnos som méjligt innan behandling
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inleds.

Eftersom saker diagnos ar mycket svar att stalla har antibiotika ofta anvants som ett diagnostiskt
hjalpmedel. Vid borrelios hos hund sker ofta en férbattring av de kliniska symtomen inom 24-48 timmar
efter insatt antibiotika. Dock maste en sadan klinisk forbattring tolkas med stor forsiktighet da halta vid
borrelios kan vara intermittent och ofta forsvinner inom dagar-veckor oavsett antibiotikabehandling.
Dessutom har doxycyklin visat sig ha antiinflammatoriska och kondroprotektiva egenskaper i skadade leder,
vid icke-infektios artrit (4, 24).

Det finns idag daligt underlag for att definiera vad som &r en optimal behandling av hundar med
symtomatisk borrelios. Detta pga. existens av olika borreliastammar, diagnostiksvarigheter och svarigheten
att inducera sjukdom hos experimentellt infekterade hundar (23). De behandlingsrekommendationer som
finns idag for hund baserar sig oftast pa extrapoleringar av humanmedicinska resultat och de
behandlingsstudier som gjorts pa hund visar varierande resultat.

| de rekommendationer for behandling av borreliainfektion hos manniska, som utarbetats av
lakemedelsverket, anges en behandlingstid om 10-21 dagar beroende pa borreliamanifestation. Langre
behandlingstider har inte visat sig ha battre effekt. Hos manniska ses inte sdllan kvarstaende symtom i mer
an tre manader efter en behandlad infektion. Ibland ses ocksa symtompersistens efter adekvat
antibiotikabehandling. Orsaken till de fortsatta symtomen ar inte helt klarlagda, men upprepade
antibiotikabehandlingar vid artriter ar resultatlésa. Man anger ocksa att infektion hos manniska ofta inte
ger nagra symtom och att den i hog grad &r sjalvavlakande. (25)

De rekommendationer som aterfinns i litteraturen for behandling av hund med Lyme borrelios ar framfor
allt doxycyklin eller amoxicillin i 3-4 veckor (4, 17, 19, 23). Doxycyklin nédmns ofta som forstahandsalternativ
eftersom substansen har en god férdelning i olika vavnader pa grund av hog fettloslighet (26). Ytterligare en
anledning till varfor amerikanska forfattare foresprakar doxycyklin som forstahandspreparat ar att
substansen ocksa ar verksam mot ett flertal andra i Nordamerika forekommande fastingoverforda
infektiosa agens och saminfektioner forekommer (23).

Till valpar rekommenderas amoxicillin om man ar radd for emaljhypoplasi och missfargning av tanderna.
Den risken anses dock som mindre vid anvandning av doxycyklin i jamforelse med tetracyklin (16, 17).

PROFYLAX

| dagslaget finns inget vaccin mot aktuella borreliaspecies tillgangligt i Sverige for djur. Profylax bestar av att
forebygga fastingangrepp med hjalp av veterinarmedicinska preparat med ratt indikation, i kombination
med regelbunden genomgang av hundens pals for att avlagsna fastingar innan de hunnit 6verféra eventuell
infektion.

ALLMANT KRING VAL AV ANTIBIOTIKA

VAL AV ANTIBIOTIKA

For att kunna gora ett optimalt val av antibiotikum i en behandlingssituation dar man bedémer att
antibiotikabehandling ar nédvandigt kravs kunskap om de substanser som kan vara aktuella att vdlja. Valet
gors bl.a. utifran substansernas farmakokinetik, risk for sidoeffekter, interaktion, aktivitet mot olika typer av
mikroorganismer, forekomst av resistens och mekanismer darfér, samt om effekten pa bakterien ar
baktericid eller bakteriostatisk. Individer med ett nedsatt immunférsvar bor om majligt behandlas med
baktericida substanser. Ibland kan en substans beredningsform vara avgérande for valet.

Vid forskrivning av produkter for indikationer de inte dr godkdnda for, eller om produkten inte ar godkdnd
for djurslaget i fraga stélls sarskilt héga krav pa att den foérskrivande veterindren har god kinnedom om
ovanstaende faktorer.

Bakteriers kanslighet. Bakteriers kanslighet for olika substanser mats som minsta hammande koncentration
(minimum inhibitory concentration, MIC) uttryckt i pug/mL eller mg/L. For effekt in vivo kravs ofta hogre
koncentrationer an MIC eftersom de antimikrobiella substanserna ar i varierande grad bundna till olika
vavnadskomponenter t.ex. plasmaproteiner.

Resistensbestamning. Vid val av antibiotikum blir resistensbestamning ett allt viktigare hjalpmedel.
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Metoderna maste vara standardiserade och kvalitetskontrollen rigorés. En felaktig resistensbestdmning kan
ge missledande resultat. | rutindiagnostik gérs som regel resistensbestamningar med hjalp av
dilutionsmetoder eller diffusionsmetoder. Oavsett metod sa anvander man oftast en utvald substans for att
representera en hel klass.

For att underlatta tolkningen anvands ett system dar resultatet klassas som kansligt (S) ndar MIC &r under ett
visst varde, eller resistent (R) om vardet ar hogre an en viss grans. For vissa antibiotika anvands ocksa en
intermediar kategori (1). Kriterierna for tolkning ar framtagna for allmanbehandling dar det aktuella MIC-
vardet relateras till plasmakoncentrationen av den antimikrobiella substansen vid normal dosering. Hamnar
en bakterie i kategorin resistent innebar det som regel att behandling med antibiotika ur den gruppen
kommer att misslyckas. Vid lokalbehandling kan valdigt héga koncentrationer nas pa infektionsplatsen och
da kan ibland aven bakterier som klassats som resistenta hdammas tillrackligt for dnskat behandlingsresultat.
Kansliga bakterier bor i princip hdmmas vid behandling, men undersékningen gors ju pa laboratoriet under
standardiserade forhallanden och utfallet av en behandling paverkas av manga andra faktorer, till exempel
nar under infektionsforloppet behandlingen satts in, var i djuret infektionen &r, djurets eget férsvar och
mycket annat. En bakterie som klassas som intermediar kan vara behandlingsbar om infektionen ar
lokaliserad till organsystem dar mycket héga antibiotikakoncentrationer uppnas. Sa ar fallet for exempelvis
ampicillin och urinvagar.

Farmakokinetik och dynamik. Farmakokinetiken beskriver hur olika antibiotika omsétts och fordelas i
kroppen och kan variera mellan olika arter och dven pa individniva. For att beskriva substansernas
fordelning i kroppen anvands begreppet distributionsvolym uttryckt i L/kg. Om distributionsvolymen ar <0,5
L/kg innebar det att substansen formodligen férdelar sig i det extracelluldra rummet (dar dven de flesta
patogener finns). Stor distributionsvolym (>1L/kg) innebér att den antimikrobiella substansen troligtvis
passerar biologiska membran och distribueras val ut i vdvnaderna. Detta innebar ofta héga intracelluléra
koncentrationer. Stor distributionsvolym innebar saledes att vavnadskoncentrationerna blir hdga men det
ar endast den icke vavnadsbundna koncentrationen av antibiotikan som kan utova sin effekt pa
mikroorganismen och darfor ar den fria koncentrationen i plasma den basta markdren for effekten.

For vissa antibiotika, t.ex. betalaktamer och makrolider, dr den tid antibiotikakoncentrationen pa
infektionsplatsen ligger 6ver MIC avgorande for behandlingens effekt (tidsberoende antibiotika). Hur hog
koncentrationen ar i foérhallande till MIC &r av mindre betydelse, bara den ar hogre. For andra typer av
antibiotika som fluorokinoloner och aminoglykosider ar den avddédande effekten beroende av
koncentrationen av den antimikrobiella substansen, ju hdgre koncentration desto hogre effekt. Dessa
antibiotika kallas koncentrationsberoende.

Genom att kombinera substansernas farmakokinetik och farmakodynamik erhalls s.k. PK/PD index. Dessa
index beskriver vilka samband mellan farmakokinetik och dynamik som ar mest avgérande for effekten, och
anvands bl. a nar dosering for ldkemedlet provas ut. PK/PD-indexen ar: T>MIC (den tid
antibiotikakoncentrationen ligger 6ver MIC, tidsberoende); C..,/MIC (den hogsta koncentrationen (Cpax)
som uppnas i forhallande till MIC, koncentrationsberoende) och AUC/MIC (arean under
koncentrationskurvan i forhallande till MIC, koncentrationsberoende men ocksa i viss man tidsberoende).

Kombinationsterapi. Antibiotika som verkar pa olika satt kan tillsammans fa en 6kad effekt, synergism.
Andra kombinationer kan fa den motsatta effekten sa att substanserna motverkar varandra (antagonism).
Interaktionen mellan olika antibiotika kan vara mycket komplex. Darfor bor endast val beprévade
kombinationer anvdndas.

Behandlingstidens langd. De variabler som avgér behandlingstidens langd har inte definierats. Klinisk
erfarenhet av hur olika typer av infektioner svarar pa behandling ar vasentlig for att bedéma hur lang tid
som kravs. Kroniska infektioner, och speciellt intracelluldra infektioner, kraver vanligen vasentligt langre
behandlingstid dn vad som ar fallet for akuta infektioner. En gammal grundregel ar att behandlingen vid
akuta okomplicerade infektioner ska paga en till tva dagar efter symtomfrihet.

INFORMATION TILL DJURAGARE

Antibakteriella ldkemedel har en central roll inom sjukvarden oavsett om behandlingen riktar sig till djur
eller manniska. Antibakteriella medel bade lindrar och botar men kan ocksa ge upphov till problem.
Forskrivaren/veterindren maste ta hansyn till en rad faktorer vid val av behandling, vilket dven innefattar
om sjukdomstillstandet kraver att antibakteriella medel satts in. Vid ett flertal tillstand kan andra
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behandlingsformer vara att féredra sa att patienten de facto ”“slipper” behandling med antibakteriella
medel. Den stora vinsten att “slippa” behandla med antibakteriella medel innebér dels att risken for
resistens mot antibiotika halls pa en 1ag niva, dels att patienten "slipper” eventuella biverkningar som en
antibiotikakur kan framkalla i form av besvar fran mage-tarm.

Maste man satta in ett antibakteriellt medel i den aktuella situationen? Fragan skall alltid stéllas! Manga
ganger kan svaret bli ”vi avvaktar” och djurdgaren kan t ex fa radet att mata kroppstemperaturen dagligen
for att upptacka om en infektion har fatt faste. | andra fall kanske behandling med antibakteriella medel ar
indicerat men att behandlingsperiodens langd kan kortas.

Nar tillstandet kraver behandling med antibakteriellt medel kan behandlingsresultatet trots allt bli daligt
eller helt utebli om inte djurdgaren ar inforstadd med varfor behandlingen goérs, samt hur ldkemedlet ska
anvandas. Antibakteriella lakemedel ger i vissa fall en snabb symtomlindring varvid djuragaren kan frestas
att avbryta behandlingen. Detta ar inte dnskvart eftersom for tidigt avbruten behandling kan leda till
recidiv.

For att behandlingen ska lyckas maste ocks3 djurdgaren praktiskt klara av att ge djuret likemedlet. Aven om
orala ldkemedel &r den lampligaste administrationsformen for djurdgaren kan det dock finns en del
svarigheter forknippade med denna, framfor allt vid administrering till katt. Om djurdgaren saknar
erfarenhet att medicinera sitt djur ar det lampligt att praktiskt visa hur man gor. | de fall djuragaren tidigare
haft svarigheter att ge sitt djur lakemedel ar det dannu viktigare i samband med foérskrivningen att ge
praktiska rad och forsoka losa djurdgarens specifika problem runt lakemedelsadministreringen.

Nar djurdgaren inte kan ge djuret lakemedlet direkt i svalget i form av tabletter, kapslar eller vatska, kan
man prova att blanda det i lite foder och/eller nagon matbit. Beredningsformen pasta kan i sammanhanget
utgora en fordel. For att djuret inte ska "sortera ut” lakemedlet kan man i vissa fall krossa tabletten. Alla
tabletter lampar sig dock inte for detta, exempelvis depottabletter, vilket ar viktigt att kdnna till i samband
med forskrivningen. Information om detta hittar man i FASS och FASS VET. | andra fall kan ett apotek
kontaktas alternativt tillverkaren. Vidare bor man vara observant pa om lakemedlet ska ges med foder eller
inte.

Att tvatta handerna efter att lakemedlet har getts far anses vara en sjalvklarhet.

| samband med forskrivning av antibakteriella medel bér ocksa information om eventuella biverkningar
beroras.

HANTERING

FORVARING OCH HALLBARHET

Alla lakemedel skall forvaras pa ett sddant satt att obehoriga, vilket inkluderar barn och djur, inte kommer
at medlet.

Lakemedel skall ocksa forvaras pa ett satt som inte paverkar medlets kvalité. En rad faktorer kan paverka
kvalitén negativt om forvaringen sker under olampliga férhallanden. Exempel pa faktorer som kan paverka
kvalitén ar varme och solljus. For att inte dventyra lakemedlets kvalité skall alltid fabrikantens
forvaringsrekommendationer foljas. Lakemedel dar utgangsdatum har passerats skall naturligtvis inte
anvandas.

Den praktiska hanteringen av ldkemedel skall ske pa ett sadant satt att forvaxling inte sker. Vidare géller att
lakemedel skall férvaras i sin originalforpackning, det vill séga, lakemedlet skall inte 6verféras eller héllas
over i andra férpackningar. Den praktiska hanteringen av lakemedel inrymmer dven en hygienisk aspekt.
Med detta avses t ex att membran pa injektionsflaskor sprittorkas fore kanylens penetration men dven att
den personliga handhygienen ar god vid all hantering av |lakemedel oavsett beredningsform.

LAKEMEDELSAVFALL

Apoteket AB tar emot lakemedelsavfall fran allmdnheten som en samhallelig service. Djurdgaren kan darfor
lamna sitt lakemedelsavfall till Apoteket. Daremot ar apoteken inte skyldiga att ta emot lakemedelsavfall
fran naringsidkare, en kundkategori dit aven yrkesverksamma veterinarer raknas. Veterindren ar i detta
sammanhang, i likhet med djurdgare med omfattande verksamhet, naringsidkare och ansvarar darmed sjalv
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for sitt lakemedelsavfall. Apoteket AB séljer en sarskild avfallslada for ldkemedel Iamplig for naringsidkare.
Aven kanyler och skalpeller fran veterindrmedicinsk verksamhet som Idggs i punktionssaker behallare kan
efter kokning laggas i avfallsladan. Ladan lamnas pa valfritt apotek. Priset for avfallsladan inkluderar
hantering, transport och férbranning.

Vilken roll apoteken kommer att spela avseende lakemedelsavfall efter den planerade omreglering av
apoteksmarknaden 2009 &r i skrivande stund oklar.

Kommunens miljé- och hélsoskyddsforvaltning kan ge rad vad som galler lokalt avseende ldkemedelsavfall
fran naringsidkare. Milj6- och héalsoskyddsforvaltningen kan ocksa ge upplysning om lamplig transportér av
ldkemedelsavfall.

5. TILLGANGLIGA ANTIBIOTIKA

BETALAKTAMANTIBIOTIKA

Betalaktamantibiotika ar en stor och viktig grupp av antibiotika med bakericid effekt. Gemensamt for
gruppen ar att strukturen innehaller en s.k. betalaktamring vilken ar vasentlig bade for antimikrobiell
aktivitet och for eventuella allergiska reaktioner. Till betalaktamer rdaknas penicilliner, cefalosporiner och
cefamyciner.

BETALAKTAMANTIBIOTIKA — PENICILLINER

Penicillinerna ar derivat av 6-aminopenicillinsyra och skiljer sig med avseende pa en sidokedja. Typen av
sidokedja ar avgoérande for molekylens antibakteriella aktivitet och spektrum samt hur kénslig substansen ar
for bakteriella betalaktamaser (enzymer som bryter ned betalaktamringen).

Verkningsmekanism. Betalaktamantibiotika verkar genom att binda till speciella proteiner i bakteriens
cellvdagg och darigenom hindra dess cellvdaggssyntes. Den baktericida effekten beror pa hamning av
bakteriens autolys.

Resistensmekanismer. Betalaktamaser ar den vanligaste mekanismen vid resistens mot
betalaktamantibiotika hos saval Grampositiva som Gramnegativa bakterier. Egenskapen &r oftast
overforbar. Den vanligaste typen av betalaktamas, penicillinas, ar vanlig hos Staphylococcus
pseudintermedius i Sverige liksom i andra lander. Isoxazolylpenicilliner motstar effekten av penicillinaser.
Betalakamashammare som klavulansyra (se nedan) hammar effektivt manga betalaktamaser fran saval
Grampositiva som Gramnegativa bakterier.

Meticillinresistens hos stafylokocker uppstar nar det protein som betalaktamer binder till férandras. Denna
mekanism medfor korsresistens mot samtliga betalaktamantibiotika (aven cefalosporiner och cefamyciner).
| Sverige 6kar férekomsten av meticillinresistens hos S. pseudintermedius (MRSP) hos hund.
Meticillinresistenta S. aureus (MRSA) har ocksa pavisats. Infektion med meticillinresistenta koagulaspositiva
stafylokocker hos djur ar anmalningspliktigt.

Resistens mot penicilliner hos betahemolyserande streptokocker har annu inte beskrivits.
Farmakokinetik och dynamik. Distributionsvolymen &r liten, oftast under 0,3 L/kg. Passagen 6ver biologiska
membran ar begransad p.g.a. hog joniseringsgrad vid fysiologiskt pH och substanserna fordelar sig darmed i

det extracelluldra rummet. Halveringstiden ar oftast kort och de flesta betalaktamer utséndras i aktiv form i
urinen (undantag nafcillin).

Den antibakteriella effekten ar i forsta hand korrelerad till hur ldng tid som koncentrationen éverstiger MIC
(tidsberoende).
AMPICILLIN/AMOXICILLIN (AMINOPENICILLINER)

Ampicillin (QJ01C A01) och amoxicillin (QJ01C A04) ar semisyntetiska penicilliner med utvidgat
antibakteriellt spektrum. Amoxicillin och ampicillin uppvisar samma antibakteriella spektrum och aktivitet
mot kansliga bakterier (se dven betalaktamantibiotika i kombination med betalaktamashammare).

AKTIVITET OCH RESISTENSFORHALLANDEN
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e God aktivitet (MIC <1 pug/mL) mot manga Grampositiva och flertalet anaeroba bakterier samt
mot Gramnegativa stavar som Pasteurella sp., Moraxella sp, och Bordetella sp.

e  Mattlig aktivitet (MIC 2-8ug/mL) mot E.coli och Proteus mirabilis.

e  Otillracklig aktivitet (MIC > 8ug/mL) mot Klebsiella sp, andra Proteus spp. an P. mirabilis samt
Pseudomonas spp.

Forvarvad resistens i form av betalaktamasproduktion &r mycket vanligt hos stafylokocker fran hund i
Sverige, vanligt hos t.ex. E. coli och forekommer troligen ocksa hos Bordetella sp. Meticillinresistens hos S.
pseudintermedius (MRSP) férekommer i 6kande omfattning.

Fran manga lander rapporteras utbredd resistens mot ampicillin hos bakterier som E.coli, Bordetella sp. och
Gramnegativa anaeroba bakterier isolerade fran hund. Resistens hos Pasteurella sp. rapporteras ocksa.

FARMAKOKINETIK OCH DYNAMIK

Halveringstiden ar kort hos hund och katt. Halveringstider mellan 45-80 min rapporteras i litteraturen. For
amoxicillin uppnas maximal serumkoncentration (6-8 pug/ml) efter ca 2 timmar vid en oral dos pa 10 mg/kg.

Distributionsvolymen &r liten (0,2-0,3 L/kg). Substansen férdelar sig i det extracelluldara rummet och
passagen Over biologiska membraner ar begransad p.g.a. hog joniseringsgrad vid fysiologiskt pH.

Biotillgangligheten efter oral administrering ar battre for amoxicillin (60-90 %) dn fér ampicillin (20-40 %)
vilket leder till att plasmakoncentrationerna for amoxicillin dr 2-3 ggr hogre an for motsvarande dos
ampicillin efter oral tillférsel. Mdangden amoxicillin som absorberas paverkas inte av foda.

Substanserna elimineras i aktiv form huvudsakligen via njurarna genom filtration och tubular sekretion
vilket innebar att mycket héga koncentrationer i urinen uppnas i forhallande till plasmakoncentrationen.

Plasmaproteinbindningen ar 13g, hos hund ar den for amoxicillin 13-20 %.

Effekten av ampicillin &r baktericid och &r korrelerad till hur Iang tid som koncentrationen éverstiger MIC
(tidsberoende).

KOMMENTARER

Vid s.c. administration av amoxicilin kan lokala reaktioner uppsta. Ett flertal rapporter om dessa
biverkningar (ansvallningar och t.o.m. nekros) har inkommit till Iakemedelsverket.

BENSYLPENICILLIN

Bensylpenicillin (QJO1C E01) &r ett derivat av 6-aminopenicillinsyra for parenteralt bruk. Endast
bensylpenicillinprokain (QJ01C EQ9) finns godkant till hund och katt.

AKTIVITET OCH RESISTENSFORHALLANDEN
e God aktivitet (MIC<0,25 pug/mL) mot Grampositiva kocker (streptokocker) och stavar och anaeroba
bakterier.

e Lagre, men dock god aktivitet mot sma Gramnegativa stavar som Pasteurella sp. och Moraxella sp.
(MIC <1 pg/mL).

e  Otillracklig aktivitet (MIC > 8ug/mL) bl.a. mot Enterobacteriaceae och Bordetella sp.

Forvarvad resistens genom bildning av betalaktamas &r vanligt hos S. pseudintermedius fran hund i Sverige.
Meticillinresistens hos S. pseudintermedius (MRSP) forekommer i 6kande omfattning.

Fran andra lander rapporteras resistens hos Gramnegativa anaeroba bakterier och Pasteurella sp.

FARMAKOKINETIK OCH DYNAMIK

Bensylpenicillin finns tillgdngligt for injektion dels som lattlosligt bensylpenicillinnatrium med kort
halveringstid (ca 40 min) och dels som bensylpenicillinprokain. Bensylpenicillin och prokain bildar ett
svarlosligt salt. Efter en i.m. injektion av bensylpenicillinprokain frigors bensylpenicillin langsamt fran
prokain och absorberas darefter till blodet. Detta innebar att halveringstiden och darmed durationen
forlangs avsevart jamfort med en injektion av lattlésligt bensylpenicillinnatrium.

Distributionsvolymen &r liten (0,2-0,3 L/kg). Substansen férdelar sig i det extracelluldra rummet och
passagen Over biologiska membraner ar begransad p.g.a. av hog joniseringsgrad vid fysiologiskt pH.
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Bensylpenicillin elimineras i aktiv form huvudsakligen via njurarna genom filtration och tubular sekretion
vilket innebar att mycket héga koncentrationer i urinen uppnas i forhallande till plasmakoncentrationen.

Plasmaproteinbindningen ar ca 45 %.

Effekten av bensylpenicillin &r baktericid och &r korrelerad till hur Iang tid som koncentrationen dverstiger
MIC (tidsberoende).

KOMMENTAR

Penicillinprokain bor inte ges samtidigt som sulfonamider. Prokain kan hamma effekten av sulfonamider
genom att prokain omvandlas till PABA (en sulfa-antagonist).

FENOXYMETYLPENICILLIN

Fenoximetylpenicillin (JO1C EQ2) ar ett syrastabilt derivat av 6-amino-penicillansyra for oralt bruk.
Substansen finns for narvarande (oktober -09) inte godkénd i Sverige for anvandning till hund och katt.

AKTIVITET OCH RESISTENSFORHALLANDEN

Se bensylpenicillin.

FARMAKOKINETIK OCH DYNAMIK

Halveringstiden i plasma ar ca 40 minuter. Med en dos pa 66 mg/kg oralt till hund uppnas maximal
plasmakoncentration, ca 18 pug/mL, efter ca 1 timme.

Distribution och utsondring — se bensylpenicillin.

Biotillganglighet och absorptionshastighet minskar med samtidigt intag av foda. Biotillgangligheten hos
manniska ar mellan 60-70 %.

Plasmaproteinbindningen &r ca 60 %.

Effekten av fenoximetylpenicillin ar baktericid och &r korrelerad till hur lang tid som koncentrationen
overstiger MIC (tidsberoende).

ISOXAZOLYLPENICILLINER

Isoxazolylpenicilliner, eller penicillinasstabila penicilliner, ar semisyntetiska derivat av penicillin dar
sidokedjor skyddar betalaktamringen fran nedbrytning av penicillinas.

For narvarande finns inga medel i denna grupp godkanda i Sverige for anvandning till hund eller katt. Inom
humanmedicinen anvands kloxacillin (JO1C F02), dikloxacillin (JO1C FO1) och flukloxacillin (JO1CFO5).

AKTIVITET OCH RESISTENSFORHALLANDEN

e God aktivitet (MIC <1 pg/mL) mot streptokocker och stafylokocker, dven penicillinasbildande.

e  Otillrdcklig aktivitet (MIC >2pg/mL) mot Gramnegativa stavar (inklusive Pasteurella spp.) och
anaeroba bakterier.

Meticillinresistens hos S. pseudintermedius (MRSP) forekommer i 6kande omfattning.

FARMAKOKINETIK OCH DYNAMIK

Halveringstid hos hund for dikloxacillin &r ca 30 min. Distributionen liknar 6vriga penicilliner (se ovan).
Biotillgdngligheten ar 13g (ca 20 %) och minskar med samtidigt fédointag.

Plasmaproteinbindningegraden ar hog
Substansen utsondras i aktiv form i urinen.

Effekten av isoxazolylpenicilliner ar baktericid och &r korrelerad till hur lang tid som koncentrationen
overstiger MIC (tidsberoende).
KOMMENTAR

Isoxazolylpenicilliner har smalare spektrum &n penicillin och enda indikationsomradet &r infektioner
orsakade av penicillinasbildande stafylokocker. Risken for paverkan pa den 6vriga normala floran ar darfor
minimal. Indikationsomraden som namns i litteraturen ar infektioner orsakade av stafylokocker i hud, leder
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och skelett.

BETALAKTAMANTIBIOTIKA I KOMBINATION MED BETALAKTAMASHAMMARE

AMOXICILLIN/KLAVULANSYRA

Amoxicillin ar beskrivet tidigare (se under betalaktamantibiotika - penicilliner). Klavulansyran har en mycket
Iag antibakteriell aktivitet men innehaller en betalaktamring som hammar bakteriers betalaktamas genom
att binda till enzymet. Bindningen ar ofta irreversibel eller sa sker en langsam dissociation av komplexet.
Genom att betalaktamaser hammas bryts amoxicillin inte ner och kan utova effekt.

Amoxicillin i kombination med klavulansyra (QJ01C R02) finns bade for oralt och parenteralt bruk.

AKTIVITET OCH RESISTENSFORHALLANDEN
For icke betalaktamas producerande bakterier ar spektralt identiskt med amoxicillinets.

e God aktivitet (MIC <1 pg/mL, avser amoxicillin) mot Gramnegativa stavar som Pasteurella sp.,
Moraxella sp, och Bordetella spp. samt mot manga Grampositiva bakterier, dven
betalaktamasbildande stafylokocker, samt mot flertalet anaeroba bakterier.

e Mattlig aktivitet (2-8 pg/mL) mot E.coli, Klebsiella pneumoniae och Proteus mirabilis.

e  Otillrdcklig aktivitet (MIC >8 pug/mL, avser amoxicillin): Betalaktamaser fran évriga Proteus spp.
samt Enterobacter sp och Pseudomonas sp ar okansliga for klavulansyra och aktiviteten ar darfor
otillracklig.

Meticillinresistens hos S. pseudintermedius (MRSP) férekommer i 6kande omfattning. Hos Gramnegativa
bakterier kan resistens forekomma som féljd av kraftigt h6jd produktion av betalaktamas. Bildning av
betalaktamaser till vilka klavulansyra inte kan binda férekommer ocksa.

FARMAKOKINETIK OCH DYNAMIK

Farmakokinetiken for amoxicillin ar beskriven under Ampicillin/amoxicillin.

Klavulansyra ar relativt stabil i surt pH och absorberas snabbt efter oral tillférsel. For hund uppnas maximal
serumkoncentration (1,5 pg/mL) inom 1 timme och for katt (3 ug/mL) inom 0,5 timme med en dosering om
2,5 mg/kg.

Efter subkutan injektion uppnas fér hund maximal serumkoncentration (2,4 ug/mL) inom 1 timme med en
dosering om 1,75 mg/kg.

Hos hund ar distributionsvolymen 0,3 L/kg och klavulansyra uppvisar liknande distributionsménster som
amoxicillin.

Klavulansyra metaboliseras hos hund men det anses att koncentrationen av aktiv substans dven ar hog i
urinen men betydligt lagre an for amoxicillin.

Proteinbindningen hos hund ar 13-19%.
Effekten av amoxicillin ar korrelerad till hur lang tid som koncentrationen dverstiger MIC (tidsberoende).

KOMMENTARER

For att minimera risken for resistensutveckling bor anvandning av kombinationen med klavulansyra
begransas till situationer da infektion med betalaktamasproducerande bakterier ar konstaterad, t.ex.
urinvagsinfektioner orsakade av betalaktamasproducerande stafylokocker. Kombinationen gynnar sannolikt
forekomst av meticillinresistenta stafylokocker.

BETA-LAKTAMANTIBIOTIKA — CEFALOSPORINER OCH CEFAMYCINER

Verkningsmekanism. Betalaktamantibiotika verkar genom att binda till ett speciellt protein i bakteriens
cellvdgg och darigenom hindra dess cellvaggssyntes. Betalaktamringen i olika cefalosporiner (produkter fran
Cephalosporium acremonium) och cefamyciner (produkter fran Streptomyces spp.) ar genom den kemiska
konfigurationen skyddade mot vissa betalaktamaser, till exempel penicillinas.

Indelning. Olika cefalosporiner skiljer sig vasentligt med avseende pa aktivitetsspektrum. Cefalosporiner
delas ofta in i grupper, sa kallade generationer, som i huvudsak avspeglar skillnader i aktivitetsspektrum.
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e  Forsta generationens cefalosporiner (cefalexin, cefadroxil, cefalotin) har det smalaste
aktivitetsspektrat. De har god aktivitet mot Grampositiva kocker, inklusive penicillinasbildande
stafylokocker men aktiviteten mot Gramnegativa bakterier ar mer begransad.

e Andra generationens cefalosporiner (cefaklor, cefoxitin®, cefuroxim) har vanligen en bittre
aktivitet mot Gramnegativa bakterier dn forsta generationens substanser. Motstar effekten mot
vissa betalaktamaser som bildas av Gramnegativa bakterier.

e Tredje generationens cefalosporiner (ceftiofur, cefovecin, cefotaxim, ceftazidim, latamoxef") har
god aktivitet mot manga Gramnegativa bakterier genom att de motstar effekten av de
betalaktamaser som inaktiverar forsta och andra generationernas cefalosporiner.

e Fjdrde generationens cefalosporiner (cefepim, cefpirom, cefquinom) motstar en del av de
betalaktamaser som bryter ner tredje generationens cefalosporiner.

Resistensmekanismer. Meticillinresistens hos S. pseudintermedius (MRSP) forekommer i 6kande
utstrackning. Resistens mot cefalosporiner hos Gramnegativa bakterier uppkommer vid bildning av
betalaktamaser med affinitet for olika cefalosporiner (cefalosporinaser). Det finns flera hundra olika
betalaktamaser med effekt pa cefalosporiner och de brukar indelas i olika grupper efter hur ”brett
spektrum” de har, det vill sdga om de ar aktiva enbart mot férsta och andra generationens cefalosporiner
eller om de ocksa bryter ner de senare generationernas substanser. Vissa av dessa betalaktamaser hammas
av klavulansyra, andra inte.

Resistens hos E.coli och andra Enterobacteriaceae mot tredje generationers cefalosporiner genom
produktion av enzymer, t.ex. av typen “extended spectrum betalactamase” (ESBL) eller av typen AmpC
medfor korsresistens mot t.ex. cefotaxim, cefatzidim och nérbesldktade cefalosporiner. Dessa
cefalosporiner anvands i Sverige i kritiska situationer inom humanmedicinen. Férekomst av ESBL hos
bakterier fran manniska dr anmalningspliktigt enligt Smittskyddslagen.

Farmakokinetik och dynamik. Distributionsvolymen &r liten, oftast under 0,3 L/kg. Passagen 6ver biologiska
membraner ar begrdnsad p.g.a. hég joniseringsgrad vid fysiologiskt pH och substanserna férdelar sig
dérmed i det extracellulara rummet. Halveringstiden ar oftast kort och de flesta cefalosporiner utsondras i
aktiv form i urinen (undantag vissa substanser med hég molekylvikt och proteinbindningsgrad som
utsdndras via gallan). En del cefalosporiner for oral administrering ar prodrugs vilket innebér att det ar
metaboliter som ar aktiva.

Den antibakteriella effekten ar i forsta hand korrelerad till hur lang tid som koncentrationen 6verstiger MIC
(tidsberodende).

CEFALEXIN

Cefalexin (QJO1D AO01) ar ett antibiotikum av cefalosporintyp for oralt bruk (férsta generationen).

AKTIVITET OCH RESISTENSFORHALLANDEN

e God aktivitet (MIC < 2 upg/mL) mot Grampositiva bakterier som streptokocker och
stafylokocker (daven betalaktamasbildande) samt flertalet anaeroba bakterier.

e  Mattlig aktivitet (MIC 4-16ug/mL) mot Gramnegativa stavar som E. coli, Klebsiella sp. Proteus
mirabilis samt Pasteurella sp.

e  Otillracklig aktivitet (MIC > 16pg/mL) mot bl.a. enterokocker, Pseudomonas sp., Enterobacter sp och
indolpositiva Proteus sp.

Avseende resistens se inledande avsnitt under cefalosporiner och cefamyciner.

FARMAKOKINETIK OCH DYNAMIK
Halveringstiden for cefalexin ar 2-4 timmar hos hund och 1-2 timmar hos katt. Maximal koncentration i
serum (26-34 pg/mL) efter en oral dos pa 25 mg/kg kroppsvikt uppnas inom 1-2 timmar hos hund.

Substansen fordelar sig i det extracelluldra rummet och passagen 6ver biologiska membraner ar begransad
p.g.a. av hog joniseringsgrad vid fysiologiskt pH.

Cefalexin ar stabilt i sur miljo. Biotillgdngligheten ar ca 75 % hos bade hund och katt.

! Egentligen en cefamycin
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Utsondring sker foretradesvis via njurarna i icke metaboliserad form.
Plasmaproteinbindningsgraden ar lag.

Effekten av cefalosporiner ar korrelerad till hur lIang tid som koncentrationen dverstiger MIC
(tidsberoende).

CEFADROXIL

Cefadroxil (JO1D A09) ar ett antibiotikum av cefalosporintyp for oralt bruk (forsta generationen). Cefadroxil
finns for narvarande (januari 2009) inte tillgangligt for veterindrmedicinskt bruk i Sverige.

AKTIVITET OCH RESISTENSFORHALLANDEN

Se cefalexin for aktivitet och inledande avsnitt under cefalosporiner och cefamyciner for resistens.

FARMAKOKINETIK OCH DYNAMIK

Halveringstiden for cefadroxil i serum ar c:a 2 timmar for hund och c:a 3 timmar for katt. Maximal
koncentration i serum (ca 28 ug/mL efter en singeldos av 40 mg/kg kroppsvikt per os) hos hund och katt
uppnas 1-2 timmar efter intaget.

Cefadroxil ar stabilt i sur miljo. Distributionen liknar 6vriga betalaktamantibiotika. Substansen férdelar sig i
det extracelluldara rummet i de flesta vdvnader men transporten dver biologiska membran ar begransad.

Over 50 % av den oralt administrerade dosen utséndras oférdndrat genom glomerular filtration och tubular
sekretion via urinen inom 24 timmar.

Plasmaproteinbindning dr 20 % hos hund.
Effekten av cefalosporiner ar korrelerad till hur lang tid som koncentrationen Gverstiger MIC
(tidsberoende).

CEFALOTIN

Cefalotin (JO1D A03) ar ett antibiotikum av cefalosporintyp for parenteralt bruk (forsta generationen).
Cefalotin finns for narvarande inte godkant for humanmedicinskt eller veterinarmedicinskt bruk i Sverige,
men &dr den substans som anvands som grupprepresentant for cefalosporiner vid resistensbestamning.

AKTIVITET OCH RESISTENSFORHALLANDEN

Se cefalexin for aktivitet och inledande avsnitt under cefalosporiner och cefamyciner for resistens.

FARMAKOKINETIK OCH DYNAMIK

Farmakokinetiken liknar den for 6vriga betalaktamantibiotika. Substansen fordelar sig i det extracellulara
rummet i de flesta vdvnader men transporten 6ver biologiska membran ar begransad. Specifik information
saknas avseende hund och katt.

Effekten av cefalosporiner ar korrelerad till hur l1ang tid som koncentrationen dverstiger MIC
(tidsberoende).

KOMMENTARER

Cefalotin anges som ett alternativ vid profylaktisk behandling preoperativt.

CEFOVECIN

Cefovecin (QJO1D A90) ar ett antibiotikum av cefalosporintyp for parenteralt bruk (tredje generationen).

AKTIVITET OCH RESISTENSFORHALLANDEN

e God aktivitet (<1 ug/mL) mot Enterobacteriaceae, t.ex. E.coli och Proteus spp. samt Pasteurella sp,
streptokocker och anaeroba bakterier. Aktiviteten mot stafylokocker (dven
betalaktamasproducerande) nagot lagre.

e Otillrdcklig aktivitet (MIC > 8 ug/mL) mot Pseudomonas sp. och enterokocker.

Avseende resistens se inledande avsnitt under cefalosporiner och cefamyciner.
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FARMAKOKINETIK OCH DYNAMIK

Cefovecin skiljer sig fran andra cefalosporiner genom sin hoga bindningsgrad till plasmaproteiner och langa
verkningstid. Cefovecin har mycket I1ang elimineringshalveringstid (hund: cirka 5,5 dagar, katt: cirka 6,9
dagar) Substansen absorberas inte efter oral administrering utan maste tillféras parenteralt.
Distributionsvolymen &r 1ag (0,1 L/kg) och substansen elimineras priméart oférandrad via njurarna.

Plasmaproteinbindningen ar hog (hund:96,0-98,7 %, katt 99 %).

Effekten av cefalosporiner ar baktericid och ar korrelerad till hur lang tid som koncentrationen 6verstiger
MIC (tidsberoende).

KOMMENTAR

Tredje generationens cefalosporiner bér endast anvandas vid infektioner dar andra antibiotika inte kan
komma ifraga, till exempel pa grund av resistens mot andra antibiotika. Den mycket langa halveringstiden
hos cefovecin gor att behandlingen inte kan avbrytas om misstanke om biverkningar uppstar eller ny
information, t.ex. resultat av odling och resistensbestamning tillkommer. Cefovecin bor darfor reserveras
for fall dar behandlingen &r avgérande for djurskyddet, och dar forutsattningarna for administration av
ldkemedel i hemmet dr mycket daliga.

CEFTIOFUR

Ceftiofur (QJO1D A90) ar ett antibiotikum av cefalosporintyp for parenteralt bruk (tredje generationen).
Ceftiofur ar inte godkant for anvandning till hund eller katt i Sverige.

AKTIVITET OCH RESISTENSFORHALLANDEN

Se cefovecin for aktivitet och inledande avsnitt under cefalosporiner och cefamyciner for resistens.

FARMAKOKINETIK OCH DYNAMIK

Ceftiofur absorberas inte efter oral administrering utan maste tillféras parenteralt. Distributionen liknar den
for dvriga betalaktamantibiotika. Substansen fordelar sig i det extracellulara rummet i de flesta vavnader
men transporten over biologiska membraner ar dalig. Ceftiofur metaboliseras av plasmaesteraser till en
aktiv metabolit. BAde moderssubstansen och metaboliten har hog plasmaproteinbindningsgrad. Specifik
information saknas avseende hund och katt.

Effekten av cefalosporiner ar korrelerad till hur l1ang tid som koncentrationen dverstiger MIC
(tidsberoende).

KOMMENTAR

Ceftiofur ar som namnts ovan inte godkant for anvandning till hund och katt. Substansen ar dock den enda
korttidsverkande cefalosporinen ur tredje generationen som ar godkand fér anvandning till djur i Sverige.
Tredje generationens cefalosporiner bor endast anvandas vid infektioner dar andra antibiotika inte kan
komma ifraga, till exempel pa grund av resistens mot andra antibiotika samt i vissa fall vid livshotande
tillstand. | det senare fallet bor valet av antibiotika omprévas nar mer information finns, t.ex. tydlig
forbattring av kliniskt tillstand, sdkrare diagnos eller resultat av resistensbestdmning.

AMINOGLYKOSIDER

Verkningsmekanism. Aminoglykosider binder till 30S-enheten av bakteriernas ribosomer och hindrar
darmed proteinsyntesen.

Aktivitet. Manga aeroba Gramnegativa samt vissa aeroba Grampositiva bakterier &r normalt kansliga for
aminoglykosider. Anaeroba bakterier dr okdnsliga for aminoglykosider eftersom det kravs syre for att
transportera in aminoglykosider i bakteriecellen. Aktiviteten mot 6vriga bakterier ar ocksa nedsatt vid
anaeroba forhallanden. Den paverkas ocksa mycket av pH och ar bast i svagt basisk miljo. Kombinationen av
aminoglykosid och betalaktamantibiotika ar synergistisk.

Resistensmekanismer. Forvarvad resistens beror oftast pa produktion av plasmidmedierade enzymer som
inaktiverar aminoglykosiderna. Ett stort antal olika sadana enzymer har beskrivits och deras angreppsstéllen
varierar. Detta innebar att vissa av dessa enzymer endast kan verka med en specifik aminoglykosid som
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substrat och korsresistens mot andra aminoglykosider uppstar da inte. Andra enzymer ar daremot mindre
specifika varvid varierande monster av korsresistens ses.

Farmakokinetik och dynamik. For systemiskt bruk finns endast parenterala beredningar eftersom
aminoglykosider normalt inte absorberas fran mag- tarmkanalen. Biotillgangligheten efter i.m. eller s.c.
administration ar éver 90 %. Aminoglykosider férdelar sig i det extracelluldra rummet men ansamlas i
njurvdavnad samt i innerdrat dar de dven har toxiska effekter. Distributionsvolymen for hund och katt ar 0,15
- 0,3 L/kg. Plasmaproteinbindning ar lag < 20 %.

Den antimikrobiella effekten ar baktericid och ar bast korrelerad till forhallandet mellan maximal
plasmakoncentration och MIC-védrde (koncentrationsberoende).

Bieffekter. De toxiska effekterna av aminoglykosider pa njurar och innerdra gor att den systemiska
anvandningen bor begransas till behandling av allvarliga infektioner med Gramnegativa bakterier. Detta
galler situationer dar andra mindre toxiska antibiotika inte dr verksamma samt om den kliniska situationen
kraver omedelbar behandling. Genom att administrera aminoglykosider endast en gang per dag minskar
risken for njurskador med bibehallen antimikrobiell effekt

GENTAMICIN

Gentamicin (QJO1G B03, QDO6A X07, QSC2C A90) ar en aminoglykosid som finns tillgdnglig for parenteral
och lokal administration (6ron).

AKTIVITET OCH RESISTENSFORHALLANDEN

e God aktivitet (MIC <4 pug/mL) mot aeroba Gramnegativa stavar samt stafylokocker. Aktivitet dven
mot Pseudomonas sp. Aktiviteten ar dock mycket samre vid anaeroba forhallanden.

e  Otillrdcklig aktivitet (MIC >4 pg/mL) mot streptokocker och manga andra Grampositiva bakterier
samt anaeroba bakterier.

Resistens mot gentamicin hos Gramnegativa bakterier, undantaget Pseudomonas spp. fran hund och katt ar
troligen fortfarande ovanligt i Sverige. Fran andra lander beskrivs gentamicinresistens som ett problem i
djursjukhusmiljo.

FARMAKOKINETIK OCH DYNAMIK

Se aven ovan.

Vid normal njurfunktion har gentamicin en halveringstid i serum pa ca 2-3 timmar. Halveringstiden forlangs
vid nedsatt njurfunktion.

Gentamicin metaboliseras inte. Utsondring via njurarna genom glomerular filtration och mycket hoga
koncentrationer (6ver 100 pg/mL) av aktivt gentamicin uppnas i urinen. Obetydlig utséndring sker via
gallan.

Plasmaproteinbindningsgraden ar lag.

Den antimikrobiella effekten ar bast korrelerad till forhallandet mellan maximal plasmakoncentration och
MIC-varde (koncentrationsberoende).
KOMMENTARER

Se ovan. Njurskador samt skador pa horsel och balans. Genom att administrera aminoglykosider endast en
gang per dag minskar risken for njurskador med bibehallen antimikrobiell effekt

Kloramfenikol blockerar mekanismen for transport av gentamicin in i bakteriecellen och verkar darfor
antagonistiskt.

DIHYDROSTREPTOMYCIN

Dihydrostreptomycin (DHS) dr en aminoglykosid for oral administration (QAO7A A90), avsedd for lokal
behandlig av mag-tarmkanalen, och i kombination med olika penicilliner (QJO1R A01, QJ51R C24, QJ51R
C23) bade for parenteralt och lokalt bruk.

AKTIVITET OCH RESISTENSFORHALLANDEN

e God aktivitet (MIC <8 pug/mL) mot aeroba Gramnegativa stavar samt stafylokocker. Aktiviteten ar
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dock mycket lagre vid anaeroba férhallanden

e  Otillrdcklig aktivitet (MIC >8ug/mL) mot Pseudomonas sp samt streptokocker och manga andra
Grampositiva bakterier. Anaeroba bakterier ar okansliga.

Resistens mot dihydrostreptomycin ar utbredd hos Gramnegativa bakterier (t.ex. E.coli) fran hund och katt i
Sverige. Resistens ar ocksa tamligen vanligt hos S. pseudintermedius.

FARMAKOKINETIK OCH DYNAMIK

Dihydrostreptomycin passerar inte biologiska membran och absorberas normalt inte fran mag-tarmkanalen
eller intakt hud och slemhinna.

Specifik information om hund och katt saknas.

Den antimikrobiella effekten ar baktericid och ar bast korrelerad till forhallandet mellan maximal
plasmakoncentration och MIC-vérde (koncentrationsberoende).

KOMMENTARER

Vid parenteral administrering maste risken for skador pa horsel och balans beaktas (se ovan).

Oral administration av dihydrostreptomycin har anvants for behandling av diarrétillsand hos hund och katt.
Modern referenslitteratur inom omradet tar inte upp sadan behandling som alternativ (se ocksa avsnittet
om mage och tarm).

Dihydrostreptomycin har uppgetts ha en synergistisk effekt tillsammans med penicillin mot bakterier som
ar kénsliga eller mattligt kansliga for de tva medlen. Det ar tveksamt om sa verkligen &r fallet vid in vivo
situationer.

NEOMYCIN (FRAMYCETIN)

Neomycin (QDO7C C01, QSO01A A20, QS02C A01) ar en aminoglykosid avsedd for lokalt bruk (anvands i
kombinationspreparat). Framycetin ar synonymt med neomycin B.

AKTIVITET OCH RESISTENSFORHALLANDEN

e God aktivitet (MIC <8 pug/mL) mot aeroba Gramnegativa stavar samt stafylokocker. Mattlig
aktivitet mot Pseudomonas sp. Aktiviteten ar mycket lagre vid anaeroba forhallanden.

e  Otillrdcklig aktivitet (MIC >8ug/mL) mot streptokocker och manga andra Grampositiva bakterier.
Anaeroba bakterier dr okdnsliga.

Resistens ar inte vanligt forekommande hos E.coli fran hund och katt i Sverige.

FARMAKOKINETIK OCH DYNAMIK

Se dihydrostreptomycin.

KOMMENTARER

Preparatet bor inte anvdndas i 6ron om trumhinnan ar perforerad med tanke pa den ototoxiska effekten.

MAKROLIDER OCH LINKOSAMIDER

Verkninsmekanism. Makrolider och linkosamider ar strukturellt obesldktade antibiotikagrupper men de har
manga gemensamma egenskaper. Dessa antibiotika utovar sin effekt genom att hdmma bakteriers
proteinsyntes genom bindning till ribosomer (50S-enheten).

Aktivitet. Generellt ar aktiviteten god mot manga aeroba Grampositiva och anaeroba bakterier samt dven
mot klamydier och mykoplasmer. Aktiviteten ar otillrdcklig mot de flesta aeroba Gramnegativa bakterier.

Resistensmekanismer. Resistens beror oftast pa forandring av malstrukturen och kan antingen orsakas av
kromosomala mutationer eller upptag av 6éverforbara resistensgener. Vanligast ar dverforbar resistens och
da i form av s.k. makrolid-linkosamid-streptogramin resistens (MLSg-typ) dar korsresistens foreligger mellan
de tre grupperna. Vid resistensbestamning kan sddana bakterier antingen vara resistenta mot flertalet
makrolider och linkosamider, eller vara resistenta enbart mot erytromycin. De senare kan dock utveckla
hoggradig resistens mot samtliga makrolider och linkosamider genom en eller tva mutationer.
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Tylosin/spiramycin och linkosamider bér darfér undvikas for behandling av infektioner som orsakas av
bakterier som ar erytromycinresistenta.

Resistens mot erytromycin hos stafylokocker hund har ¢kat kraftigt under 90-talet i Sverige och ar idag
vanligt forekommande. Resistens och mot bade makrolider och linkosamider har ocksa 6kat och ar relativt
vanligt (>15%).

Farmakokinetik och dynamik. Makrolider och linkosamider passerar latt biologiska membran eftersom
substanserna ar lipofila, svaga baser och ddarmed i stor utstrackning ojoniserade vid fysiologiskt pH.
Distributionsvolymen &r saledes relativt stor. Detta innebér ofta hoga intracelluldra koncentrationer.
Passagen till CNS ar dock obetydlig vid intakta meninger.

Effekten ar i terapeutiska koncentrationer bakteriostatisk men vid héga koncentrationer anses den vara
baktericid och ar korrelerad till hur lang tid som koncentrationen éverstiger MIC (tidsberoende).

ERYTROMYCIN

Erytromycin (JO1F A01) ar ett makrolidantibiotikum som for narvarande inte finns godkant for anvandning
till djur i Sverige.

AKTIVITET OCH RESISTENSFORHALLANDEN

Aktivitetsspektrum &r likartat det som beskrivits for tylosin. Aktiviteten mot vanliga bakterier som
stafylokocker och streptokocker ar dock hogre (MIC< 0,5 pg/mL) an for tylosin. Resistens ar vanligt
forekommande hos Grampositiva kocker fran hundar, se i 6vrigt ovan.

FARMAKOKINETIK OCH DYNAMIK

Halveringstiden &r 60-90 min hos hund och katt. Distributionsvolymen ar ca 2 L/kg hos hund. Substansen
passerar latt biologiska membran men transporten till centrala nervsystemet anses vara ringa.
Absorptionen efter oral tillforsel varierar dels beroende pa beredningsform men dven med pH, foda i
magsadcken samt magtdmningshastighet.

Erytromycin utsdndras i aktiv form via gallan men metaboliseras dven i levern. Utséndringen av aktivt
erytromycin i urinen ar endast 2-5 % av dosen.

Plasmaproteinbindningsgraden ar ca 70-80 %.

Effekten ar i terapeutiska koncentrationer bakteriostatisk men vid héga koncentrationer anses den vara
baktericid och ar korrelerad till hur Iang tid som koncentrationen 6verstiger MIC (tidsberoende).
KOMMENTARER

Magsmartor, krakningar och diarréer ar vanligt forekommande efter oral tillforsel.

Erytromycin har anvéants i Sverige for behandling av pyodermier (S. pseudintermedius) hos hund.

TYLOSIN

Tylosin (QJO1F A90) ar en makrolid som finns godkand for parenteralt bruk.

AKTIVITET OCH RESISTENSFORHALLANDEN

e God aktivitet (MIC < 2ug/mL) mot Grampositiva bakterier inklusive stafylokocker och
streptokocker, Grampositiva anaerober, klamydia och mykoplasma.

e  Otillracklig aktivitet (MIC > 16pg/mL) mot Pasteurella sp. och Gramnegativa bakterier som
Enterobacteriaceae.

Resistens ar vanligt forekommande hos Grampositiva kocker fran hundar, se i 6vrigt ovan.

FARMAKOKINETIK OCH DYNAMIK
Se dven ovan.
Halveringstiden for tylosin i serum ar ca 2 timmar.

Distributionsvolymen ar 1,7 L/kg hos hund och katt. Substansen passerar litt biologiska membran men
transporten till centrala nervsystemet anses vara ringa.
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Tylosin utséndras huvudsakligen fran levern via gallan i feces och mindre dn 15 % utséndras via njurarna i
urinen. Tylosin utsdndras dven i mjolk.

Tylosin ar endast till ca 40 % bundet till serumprotein.

Effekten ar i terapeutiska koncentrationer bakteriostatisk men vid hoga koncentrationer anses den vara
baktericid och ar korrelerad till hur lang tid som koncentrationen dverstiger MIC (tidsberoende).

KOMMENTARER

De framsta bieffekterna ar gastrointestinala storningar samt smarta vid intramuskular injektion.

KLINDAMYCIN

Klindamycin (QJO1F FO1) ar en linkosamid avsedd for oralt bruk.

AKTIVITET OCH RESISTENSFORHALLANDEN
e God aktivitet (MIC <1 pug/mL) mot Grampositiva bakterier som stafylokocker och streptokocker
samt mot flertalet anaeroba bakterier.

e  Otillrdcklig aktivitet (MIC > 4 ug/mL) mot aeroba Gramnegativa stavar (inklusive Pasteurella sp)
samt enterokocker.

Vanligen omfattar resistens mot linkosamider dven resistens mot makrolider (korsresistens). Resistens hos
stafylokocker ar relativt vanligt, se i 6vrigt inledningen.

FARMAKOKINETIK OCH DYNAMIK

Plasmahalveringstiden ar 3-5 timmar. Distributionsvolymen hos hund &r 1,5 L/kg. Substansen passerar latt
biologiska membran och klindamycin ger hoga intracellulara koncentrationer. Vavnadsdistributionen ar
god, vilket kan forklara effekten vid svaratkomliga infektioner.

Klindamycin absorberas snabbt och nastan fullstandigt efter oral administrering.

Klindamycin utsondras, huvudsakligen i aktiv form, i saval galla, feces (cirka 70 %) som urin. En metabolit
(N-desmetylklindamycin) ar cirka 4 ganger mer aktiv an modersubstansen.

Serumproteinbindning ar hog (93 % hos méanniska).

Effekten ar i terapeutiska koncentrationer bakteriostatisk men vid hoga koncentrationer anses den vara
baktericid och &r korrelerad till hur lang tid som koncentrationen éverstiger MIC (tidsberoende).

KOMMENTARER

Klindamycin har en neuromuskulart blockerande effekt som kan forstarka effekten av andra
neuromuskulart blockerande preparat.

FLUOROKINOLONER

Verkningsmekanism. Dessa medel utdvar sin effekt genom att hdmma bakteriers DNA-gyras vilket leder till
att bakteriellt DNA inte kan dupliceras. Effekten ar baktericid.

Aktivitet. Fluorokinoloner har mycket god aktivitet mot aeroba Gramnegativa bakterier. Aven vissa
mykoplasmer och rickettsier ar kansliga. Effekten mot Grampositiva bakterier av de fluorokinoloner som for
narvarande finns tillgangliga for anvandning till djur i Sverige ar generellt sdmre men ar vanligen tillracklig
for effektiv behandling. Anaeroba bakterier ar relativt okdnsliga.

Resistensmekanismer. Resistens orsakas vanligen genom stegvis mutation vilket medfor en gradvis héjning
av MIC varden. Mutationsorsakad resistens leder alltid till full korsresistens inom klassen. Denna typ av
resistens ar idag den vanligaste och den kliniskt mest betydelsefulla. Resistens kan selekteras under
behandling, speciellt hos stafylokocker och Pseudomonas sp. Under senare ar har flera éverférbara
(plasmidburna) mekanismer som minskar kdnsligheten har beskrivits. Dessa mekanismer anses kunna
samverka med mutationer.

Resistens mot fluorokinoloner ar annu inte vanligt férekommande hos t.ex. E.coli fran djur i Sverige, men
nedsatt kdnslighet hos stafylokocker ar nagot vanligare.

Farmakokinetik och dynamik. Fluorokinoloner passerar latt biologiska membran eftersom substanserna ar
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lipofila och i stor utstrdackning ojoniserade vid fysiologiskt pH. Distributionsvolymen ar darmed relativt stor.
Detta innebdr ofta hoga intracelluldra koncentrationer. Passagen till centrala nervsystemet varierar med
olika kinoloner men anses vara tillracklig for terapeutiskt syfte.

Den antibakteriella effekten ar bast korrelerad till forhallandet mellan maximal plasmakoncentration eller
arean under koncentrationskurvan och MIC fér den infekterande bakterien (koncentrationsberoende).

Bieffekter. Hos viaxande hundar finns ledbroskskador rapporterat. Forsiktighet bor dven iakttas vid
behandling av krampbendagna djur da fluorokinoloner verkar antagonistiskt till GABA. Hos katt finns
retinotoxiska skador rapporterat och hoga doser av fluorokinoloner bér undvikas.

DIFLOXACIN

Difloxacin (QJO1M A94) ar en fluorokinolon godkénd for oralt bruk till hund.

AKTIVITET OCH RESISTENSFORHALLANDEN

e  Mycket god aktivitet (MIC < 0.25 pug/mL) mot Gramnegativa bakterier som Enterobacteriaceae och
Pasteurella sp.

e God till mattlig aktivitet (MIC < 1 ug/mL) mot Grampositiva kocker som stafylokocker och
streptokocker.

e  Mattlig aktivitet (MIC < 4 ug/mL) mot Pseudomonas spp.
e  Otillracklig aktivitet mot flertalet anaeroba bakterier.

Se inledande avsnitt for resistensforhallanden.

FARMAKOKINETIK OCH DYNAMIK

Biotillgangligheten efter oral tillférsel &r hog ca 95%. Med en dos pa 5 mg/kg uppnas maximal
plasmakoncentration, ca 1,8 pug/mL, efter ca 3 timmar. Halveringstiden ar ca 9 timmar.
Distributionsvolymen &r stor 4.7 L/kg och substansen distribueras till de flesta vdvnader. Substansen
passerar biologiska membran och hoga intracelluldra koncentrationer erhalls.

Difloxacin utsondras till 80 % i feces och resten via njuren.

Den antibakteriella effekten ar baktericid och bast korrelerad till forhallandet mellan maximal
plasmakoncentration eller arean under koncentrationskurvan och MIC fér den infekterande bakterien
(koncentrationsberoende).

KOMMENTARER

Hos vdxande hundar finns ledbroskskador rapporterat. Forsiktighet bor dven iakttas vid behandling av
krampbenéagna djur da fluorokinoloner verkar antagonistiskt till GABA. Hos katt finns retinotoxiska skador
rapporterat och hdga doser av fluorokinoloner bér undvikas.

ENROFLOXACIN

Enrofloxacin (QJ01M A90) ar en fluorokinolon avsedd for oralt och parenteralt bruk.

AKTIVITET OCH RESISTENSFORHALLANDEN

Se difloxacin for aktivitet och inledande avsnitt for resistensférhallanden.

FARMAKOKINETIK OCH DYNAMIK
Enrofloxacin absorberas snabbt efter oral giva och biotillgangligheten dr hog (84 % hos hund). Maximal
serumkoncentration (1,5 pg/mL) uppnas i regel inom 2 timmar efter oral dosering (5 mg/kg).

Distributionsvolymen &r stor (2,4 L/kg och 3,7 L/kg hos katt respektive hund) och substansen passerar latt
biologiska membran. Enrofloxacin passerar blod-hjarnbarridren in i centrala nervsystemet men med lagre
koncentrationen an i plasma.

Den biologiska halveringstiden i serum ar ca 3-7 timmar och 3-5 timmar hos katt respektive hund.
Utsondringen sker till ca 25 % via urin och till ca 75 % via feces. Ca 60 % utsdndras i oférandrad form och
resten till andra metaboliter bl.a. ciprofloxacin.

Proteinbindningsgraden i serum ar lag hos hund (14 %) och katt (8 %).
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Den antibakteriella effekten ar baktericid och bast korrelerad till forhallandet mellan maximal
plasmakoncentration eller arean under koncentrationskurvan och MIC for den infekterande bakterien
(koncentrationsberoende).

KOMMENTAR
Hoga serumkoncentrationer av enrofloxacin kan ge blasbildningar i ledbrosket och man bor darfor inte
anvanda enrofloxacin till vaxande individer. Enrofloxacin har dven rapporteras i samband med

kramptillstdnd och man bor darfor undvika att behandla djur med 6kad krampbenégenhet t.ex. epilepsi.
Blindhet pga. retinotoxiska effekter har rapporterats pa katt varfér reckommenderad dosering inte bor
overskridas.

IBAFLOXACIN

Ibafloxacin (QJO1M A96) ar en fluorokinolon avsedd for oralt bruk.

AKTIVITET OCH RESISTENSFORHALLANDEN

Se difloxacin for aktivitet och inledande avsnitt for resistensforhallanden.

FARMAKOKINETIK OCH DYNAMIK

Hos hund och katt ar halveringstiden ungefar 3-5 timmar. Maximal plasmakoncentration &r 6-7 pg/mL efter
en oral dosering pa 15 mg/kg.

Orala biotillgangligheten ar hég och plasmaproteinbindningsgraden ar lag.

Den antibakteriella effekten ar bast korrelerad till forhallandet mellan maximal plasmakoncentration eller
arean under koncentrationskurvan och MIC for den infekterande bakterien (koncentrationsberoende).
KOMMENTAR

Hos vdxande hundar finns ledbroskskador rapporterat. Forsiktighet bor dven iakttas vid behandling av
krampbenagna djur da fluorokinoloner verkar antagonistiskt till GABA. Hos katt finns retinotoxiska skador
rapporterat och hoga doser av fluorokinoloner bér undvikas.

MARBOFLOXACIN

Marbofloxacin (QJO1M A93) &r en fluorokinolon avsedd for oralt bruk.

AKTIVITET OCH RESISTENSFORHALLANDEN

Se difloxacin for aktivitet och inledande avsnitt for resistensforhallanden.

FARMAKOKINETIK OCH DYNAMIK

Maximala plasmakoncentrationer pa 1,4 ug/mL uppnas inom 2,5 timmar efter administrering av 2 mg/kg till
hund. Halveringstid i plasma &r lang, ca 9-14 timmar hos hund och 8-10 timmar hos katt.

Hos hund ar biotillgéngligheten efter oral administrering hog.
Hos hund utséndras ca 2/3 av tillférd dos i ometaboliserad form via urinen.
Proteinbindningsgraden ar lag.

Den antibakteriella effekten ar bast korrelerad till férhallandet mellan maximal plasmakoncentration eller
arean under koncentrationskurvan och MIC for den infekterande bakterien (koncentrationsberoende).
KOMMENTAR

Hos vdxande hundar finns ledbroskskador rapporterat. Forsiktighet bor dven iakttas vid behandling av
krampbenéagna djur da fluorokinoloner verkar antagonistiskt till GABA. Hos katt finns retinotoxiska skador
rapporterat och hoga doser av fluorokinoloner bér undvikas.

ORBIFLOXACIN

Orbifloxacin (QJ01M A95) ar en fluorokinolon avsedd for oralt bruk.
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AKTIVITET OCH RESISTENSFORHALLANDEN

Se difloxacin for aktivitet och inledande avsnitt for resistensforhallanden.

FARMAKOKINETIK OCH DYNAMIK

Maximala plasmakoncentrationer pa 2,3 pg/mL uppnas inom 1 timme efter administrering av 2,5 mg/kg till
hund. Halveringstid i plasma &r ca 6 timmar.

Hos hund ar biotillgdngligheten efter oral administrering 100 %.

Hos hund utséndras ca 50 % av tillford dos i ometaboliserad form via urinen. Koncentrationen av
orbifloxacin i urin ar efter normal dosering (2,5 mg/kg kroppsvikt) ca 100 ug/mL under cirka 12 timmar efter
administrering. 24 timmar efter administrering ar urinkoncentrationen ca 40 ug/mL.

Den antibakteriella effekten ar bast korrelerad till forhallandet mellan maximal plasmakoncentration eller
arean under koncentrationskurvan och MIC fér den infekterande bakterien (koncentrationsberoende).

KOMMENTAR

Hos vdxande hundar finns ledbroskskador rapporterat. Forsiktighet bor dven iakttas vid behandling av
krampbenéagna djur da fluorokinoloner verkar antagonistiskt till GABA. Hos katt finns retinotoxiska skador
rapporterat och hdga doser av fluorokinoloner bér undvikas.

TETRACYKLINER

Verkningsmekanism. Tetracykliner (oxitetracyklin och doxycyklin) utévar sin effekt genom att hindra
bindningen av tRNA i bakteriens ribosomer (30S-enheten) vilket leder till att proteinsyntesen hindras.
Effekten dr bakteriostatisk.

Aktivitet. Tetracykliner har ett brett spektrum och god eller mattlig aktivitet mot Gramnegativa och
Grampositiva aeroba och anaeroba bakterier. Aven klamydier, rickettsier och flertalet mykoplasmer &r
kansliga. Pseudomonas spp. ar resistenta.

Resistensmekanismer. Resistens forvarvas vanligen genom upptag av dverforbara gener. Resistensen
orsakas antingen av en aktiv s.k. effluxmekanism eller av att malstrukturen pa ribosomen skyddas. Vid
resistens foreligger korsresistens mellan samtliga tetracykliner.

Forvarvad resistens hos bakteriearter som E.coli och S. pseudintermedius ar utbredd men ar annu ovanlig
hos t.ex. Pasteurella sp. Uppgift om forhallanden i Sverige saknas for Bordetella bronchiseptica.

Farmakokinetik och dynamik. Tetracykliner absorberas vil fran fastande mage men eftersom de
komplexbinder till halvmetalljoner (t.ex. (Ca**, Mg”", A" och Fe’"**) minskar upptaget betydligt
tillsammans med féda (undantag doxycyklin). Tetracykliner distribueras val till de flesta vavnader i kroppen
fransett centrala nervsystemet, prostata och 6gon. Doxycyklin som ar mer fettlosligt passerar dock in i ovan
namnda vavnader. Manga anser dock att koncentrationerna i centrala nervsystemet ar otillrackliga fér de
flesta bakteriella infektioner men positiva behandlingsresultat finns dokumenterade for borreliainfektion i
centrala nervsystemet hos méanniska. Transporten in i bakteriecellen &r aktiv varfor tetracykliners
proteinbindningsgrad &r av begrénsad betydelse.

Effekten av tetracyklin dr bakteriostatisk och anses bero bade av tid och av koncetration éver MIC.

DOXYCYKLIN

Doxycyklin (QJO1A A02) ar ett tetracyklinderivat avsett for oralt bruk.

AKTIVITET OCH RESISTENSFORHALLANDEN

= God aktivitet (MIC < 1 pg/mL) mot manga Grampositiva och Gramnegativa bakterier (inklusive
Pasteurella och Bordetella bronchiseptica), mot flertalet anaeroba bakterier samt mot Borrelia sp,
rickettsier, klamydier och vissa mykoplasmer

= Mattlig aktivitet mot vissa Gramnegativa tarmbakterier som Klebsiella sp och Enterobacter sp

= Otillracklig aktivitet mot Pseudomonas sp och Proteus sp.
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Forvarvad resistens hos bakteriearter som E.coli och S. pseudintermedius ar utbredd men ar annu ovanlig
hos t.ex. Pasteurella sp.

Vid antibiotikakanslighetsbestamning ar tetracyklin (oxitetracyklin) grupprepresentant

FARMAKOKINETIK OCH DYNAMIK

Halveringstiden ar ca 8-10 timmar for hund och ca 6 timmar for katt. Doxycyklin metaboliseras endast delvis
och 25 % utsdndras via njurarna i aktiv form. Utséndring sker huvudsakligen till tarmen (inte via gallan) i en
inaktiv form. Vid nedsatt njurfunktion 6kar utsondringen via feces av chelatbundet doxycyklin.

Distributionen till vavnader ar god (se ovan). Doxycyklin passerar latt biologiska membran.
Distributionsvolymen hos hund &r 1,5 L/kg.

Biotillgéngligheten vid oral giva ar ca 50 %. Samtidigt fodointag paverkar inte biotillgédngligheten. Maximal
plasmakoncentration (4-4,5 pug/mL) uppnas efter oral tillférsel (10 mg/kg) inom 4 timmar.

Plasmaproteinbindningen ar hog och har rapporterats att vara runt 80 % hos hund och katt. Eftersom
transporten in i bakteriecellen ar aktiv ar detta av begransad betydelse.

Effekten av doxycyklin ar bakteriostatisk och anses bero bade av tid och av koncetration dver MIC.

KOMMENTARER

lllamdende och krakningar ar vanliga bieffekter. For att minska risken for krakning kan doxycyklin ges
tillsammans med foda utan att biotillgangligheten paverkas i namnvard utstrackning eftersom tendensen
till att chelatbinda till halvmetaller ar mindre for doxycyklin @n for oxitetracyklin. Vid behandling med
tetracykliner under den tid tianderna mineraliseras kan emaljhypoplasi och missfargning férekomma.
Tetracykliner inlagras i det vaxande skelettet.

Tetracykliner, framst doxycyklin, har dven antiinflammatoriska samt immunosuppressiva effekter. Detta kan
leda till att behandlingsresultat misstolkas dvs. férbattring av sjukdomstillstand sasom allmantillstand och
feber vid behandling beror inte pa att en bakteriell infektion foreligger utan att sjukdomen kan ha en
immunologisk bakgrund.

TRIMETOPRIM + SULFONAMID

Verkningsmekanism. Dessa tva substanser blockerar bakteriernas folsyrasyntes i tvd pa varandra féljande
steg. Effekten av substanserna var for sig ar bakteriostatisk men kombinationen verkar synergistiskt och
effekten blir vid optimala forhallanden mellan substanserna baktericid.

Aktivitet. Kombinationen trimetoprim och sulfonamid har god aktivitet mot Gramnegativa bakterier som E.
coli och Pasteurella sp, och god till mattlig aktivitet mot Grampositiva bakterier som stafylokocker.
Trimetoprim och sulfonamider har dven aktivitet mot vissa protozoer som Toxoplasma och koccidier.

Effekten av trimetoprim pa kansliga bakterier motverkas av tymidin. P4 motsvarande satt hammar
forekomst av PABA effekten av sulfonamider. Bade tymidin och PABA kan férekomma i skadad vavnad,
speciellt i samband med varbildning. Effekten av trimetoprim-sulfa kan darfor vara sémre an forvantat i
vissa situationer, speciellt vid anaeroba purulenta processer som abscesser. PABA kan ocksa frigoras fran
prokain i plasma (prokain ar en ester dar PABA ingar) varfor samtidig behandling med penicillinprokain bér
undvikas .

Resistensmekanismer. Resistens forvarvas mot trimetoprim och sulfonamid var for sig. Forvarvad,
overforbar resistens mot sulfonamider ar utbredd och beror antingen pa forsamrat upptag till bakterien av
medlet eller p3 att ett enzym i folsyrasyntesen férindras sa att det blir okénsligt mot sulfonamider. Aven
resistens mot trimetoprim &r vanligen dverférbar och beror vanligen liksom for sulfonamider pa bildning av
ett okadnsligt enzym. Resistens mot kombinationen trimetoprim+sulfonamid &r inte ovanligt i Sverige hos
bl.a. E.coli fran hund.

Farmakokinetik och dynamik. De flesta sulfonamider absorberas snabbt och i stor utstrdackning efter oral
tillforsel. Plasmaproteinbindningsgrad, distributionsvolym och halveringstid varierar med olika
sulfonamider.

Effekten av substanserna var for sig ar bakteriostatisk men kombinationen verkar synergistiskt och effekten
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blir vid optimala forhallanden mellan substanserna baktericid. Effekten dr beroende av den tiden
koncetrationen 6verstiger MIC (tidsberoende)

TRIMETOPRIM + SULFADIAZIN

Trimetoprim + sulfadiazin (QJO1E W10) ar ett kombinationspreparat som ar godkant for oralt bruk till hund
och parenteralt bruk for andra djurslag. Férhallandet mellan trimetoprim och sulfadiazin ar 1:5.

AKTIVITET OCH RESISTENSFORHALLANDEN
e god aktivitet (MIC <1+19 pg/mL, timethoprim+sulfonamid) mot manga Gramnegativa bakterier
som Enterobacteriaceae och Pasteurella sp.

e God till mattlig aktivitet mot Grampositiva bakterier som stafylokocker och streptokocker. Aven
mot anaeroba bakterier kan aktiviteten vara god till mattlig in vitro men anses otillracklig in vivo.

e  Otillrdcklig aktivitet (MIC >8+144ug/mL) mot Pseudomonas sp samt mykoplasmer.
For resistens se inledande avsnitt.

FARMAKOKINETIK OCH DYNAMIK

Vid oral tillférsel absorberas bada komponenterna i hég utstrackning. Halveringstiden hos hund efter oral
tillforsel ar for sulfadiazin (SDZ) ca 10 h och for trimetoprim (TMP) ca 2,5 tim.

Hos hund ar medelkoncentrationen i serum (24 h efter sista dosen) efter oral tillférsel i 5 dygn (5 mg
TMP/kg och 25 mg SDZ/kg x 1) f6r SDZ ca 50 pg/mL och fér TMP ca 0,7 ug/mL.

Trimetoprim har en betydligt storre distributionsvolym an sulfadiazin. Hos hund ar distributionsvolymen 1,6
L/kg for trimetoprim. Trimetoprim passerar till prostata.

Trimetoprim och sulfadiazin metaboliseras till en del i levern men utséndras dven i aktiv form i urinen.

Effekten av substanserna var for sig ar bakteriostatisk men kombinationen verkar synergistiskt och effekten
blir vid optimala forhallanden mellan substanserna baktericid. Effekten ar beroende av den tiden
koncetrationen overstiger MIC (tidsberoende).

KOMMENTARER

Bieffekter som rapporteras ar bl.a. forandringar i blodbilden (trombocytopeni och leukopeni), allergiska
reaktioner (feber, urticaria), keratokonjunktivitis sicca (framférallt collies), njurskador (kristalluri). Ett flertal
rapporter finns framférallt hos dobermanpinchers om o6nskade allvarliga reaktioner sdsom aseptiska
polyartriter, polymyosit och hudreaktioner. Bieffekterna ar framfor allt relaterade till sulfadelen av
preparatet. Trimetoprim anses vara en atoxisk substans.

OVRIGA ANTIBAKTERIELLA MEDEL

FUSIDINSYRA

Fusidinsyra (JO1X CO1, QDO6A X01, QD07C C01, QDO9A A02, QS01A A13) &r en lipofil substans bestadaende av
ett steroidskelett. Fusidinsyra utévar sin effekt genom att hindra bindningen av tRNA i bakteriens ribosomer
(30S-enheten) vilket leder till att proteinsyntesen hindras.

Endast medel for lokal behandling av infektioner i hud, 6gon och 6ron finns godkdnda for anvandning till
djur i Sverige.

AKTIVITET OCH RESISTENSFORHALLANDEN
e God aktivitet (MIC < 0,5 pug/mL) mot stafylokocker, klostridier och korynebakterier.
e  Mattlig aktivitet (MIC 1 — 8 pg/mL) mot streptokocker.

e Ingen aktivitet mot Gramnegativa bakterier.

Resistens forvdrvas genom mutation varvid en faktor involverad i proteinsyntesen dndras. Sadana
mutationer kan uppsta och selekteras under pagaende behandling. Resistensmekanismen ar unik och
medfor inte korsresistens mot andra medel.
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Resistens forekommer S. pseudintermedius och kan antas vara relativt vanligt hos koagulasnegativa
stafylokocker.

FARMAKOKINETIK OCH DYNAMIK

Passagen oOver biologiska membran &r god och fucidinsyran distruberas val till olika vdvnader och tas dven
upp genom intakt hud. Fusidinsyra passerar dven genom cornea in i 6gat. Substansen ar lipofil.

NITROFURANTOIN

Nitrofurantoin (JO1X EO1) ar ett nitrofuranderivat for oralt bruk som for narvarande inte finns godkant for
anvandning till djur i Sverige. Verkningsmekanismen ar ofullstandigt kdnd, via olika nedbrytningsprodukter
hammas olika bakteriella enzym, bakteriens DNA kan ocksa skadas.

AKTIVITET OCH RESISTENSFORHALLANDEN

Aktiviteten ar hogst vid surt pH (<5.5).

e God aktivitet (MIC<32 pg/mL) mot manga Gramnegativa bakterier som E.coli, samt mot
stafylokocker och enterokocker.

e  Otillracklig aktivitet mot Proteus sp och Pseudomonas sp.

Selektion av resistenta kloner under pagaende behandling ar ovanligt. Resistens férekommer men &r
mycket ovanligt hos bl.a. E.coli fran hund i Sverige.

FARMAKOKINETIK OCH DYNAMIK

Nitrofurantoin absorberas snabbt efter oral administration. Halveringstiden hos hund ar cirka 30 minuter.
Elimination via njurarna (filtrering och sekretion) sker sa effektivt att terapeutiska koncentrationer inte
uppratthalls i blod och vavnader vid normal dosering och normal njurfunktion. Koncentrationen i urinen &r
dock hog och terapeutiska koncentrationer erhalls i urinen mycket snabbt (inom ca 30 min) efter tillforsel.

Nitrofurantoin metaboliseras dven till en liten del i levern. Cirka 40-50 % av medlet utséndras i urinen i
oférandrad form. Proteinbindningsgraden ar 20-60 %.

Effekten ar vanligen bakteriostatisk.

KOMMENTAR
Nitrofurantoin i kombination med fluorokinoloner kan verka antagonistisk.

Medlets toxicitet och farmakokinetiska egenskaper gor att det endast ar aktuellt for behandling av
urinvagsinfektioner. Medlet ska inte anvandas vid nedsatt njurfunktion pga. risk for toxiska effekter samt
att koncentrationen i urinen blir ldgre och darmed behandlingseffekten samre.

Gastrointestinala storningar sdsom krakningar, diarréer samt blodningar och leverskador har rapporterats.
Nitrofurantoin har ett brett spektrum men dess snabba absorption i kombination med snabb elimination via
njurarna gor att risken for paverkan av normalflora i tarmen &r liten.

KLORAMFENIKOL

Kloramfenikol (JO1B A01, QSO1A A01) ar en aromatisk nitroférening for parenteralt eller lokalt bruk. Endast
medel for lokal applikation finns godkdnda for anvandning till djur i Sverige. Kloramfenikol hammar
bakteriers proteinsyntes genom bindning till ribosomernas 50S enheter.

AKTIVITET OCH RESISTENSFORHALLANDEN

e God aktivitet (MIC <8 pug/mL) mot flertalet Grampositiva och Gramnegativa aeroba och anaeroba
bakterier.

e  Otillracklig aktivitet mot Pseudomonas sp.

Resistens ar vanligen dverfoérbar och orsakad av bakteriell produktion av kloramfenikolinaktiverande enzym.
Resistens forekommer hos bl.a. E.coli och S. pseudintermedius fran hund i Sverige.

58



ANTIBIOTIKAPOLICY FOR HUND OCH KATTSJUKVARD, REVIDERAD NOVEMBER 2009

FARMAKOKINETIK OCH DYNAMIK

Distributionsvolymen &r stor ca 2 L/kg. Halveringstiden ar ca 1,5 timmar hos hund och 4-8 timmar hos katt.

Substansens stora formaga att passera biologiska membran (liten lipofil molekyl) i kombination med lag
proteinbindningsgrad leder till att effektiva koncentrationer av kloramfenikol uppnas i de flesta vavnader
inklusive centrala nervsystemet.

Hos hund utsdndras, genom glomerular filtration, endast ca 10 % oftrandrat i urinen. Resten metaboliseras
och konjugeras fram for allt med glukuronsyra i levern. Katt som har sdmre formaga att konjugera med
glukuronsyra utsondrar ca 25 % av dosen i oférandrad form via urinen.

Effekten ar vanligen bakteriostatisk.

KOMMENTAR

Kloramfenikol har dven affinitet till mitokondriella ribosomer i snabbt vaxande daggdjursceller (t.ex. i
benmaérgen) vilket kan orsaka benmaérgsdepression. Dosberoende reversibel benmargsdepression samt
anorexi, krakningar och diarré har rapporterats vid systemisk tillforsel.

Kloramfenikol blockerar den mekanism som transporterar in aminoglykosider i bakteriecellen och medlen
bor darfor inte ges samtidigt.

METRONIDAZOL

Metronidazol (JO1X D01, PO1A B01) &r en nitroimidazol for parenteral eller oral tillférsel. Andra substanser i
samma klass ar till exempel ronidazol och dimetridazol. Nitroimidazoler finns for ndrvarande inte godkanda
for anvandning till djur i Sverige.

Verkningsmekanismen fér metronidazol ar ofullstédndigt kiand. Hos anaeroba bakterier reduceras
nitroimidazolerna och metaboliterna orsakar brott pa bakteriens DNA och hammar nukleinsyrasyntesen.

AKTIVITET OCH RESISTENSFORHALLANDEN

e God aktivitet (MIC < 8ug/mL) mot flertalet anaeroba bakterier.

e Otillracklig aktivitet mot Actinomyces sp. Normalt &r aktiviteten otillrdcklig &ven mot aeroba
bakterier, men viss effekt kan mojligen erhallas dven mot dessa i anaerob miljo.

Resistens ar ovanligt och anses bero pa minskad produktion av aktiva metaboliter.

FARMAKOKINETIK OCH DYNAMIK

Metronidazol absorberas relativt snabbt efter oral giva. Halveringstiden hos hund &r ca 8 timmar.
Biotillgdngligheten hos hund ar hog men varierar fran patient till patient. Metronidazol ar relativt lipofil och
distribueras snabbt till de flesta vdvnader dven ben och centrala nervsystemet. Medlet metaboliseras i
levern och utséndras via urin och feces. Proteinbindningsgrad hos manniska ar under 20 %.

Nitroimidazoler har ocksa en avdédande effekt pa protozoer som Giardia spp. Effekten &r baktericid.

KOMMENTAR

Metronidazol har dven aktivitet mot tarmprotozoer. Metronidazol bor inte ges under dréktighet da
substansen kan orsaka kromosomskador. Levertoxicitet samt dosberoende centralnervdsa storningar har
rapporterats hos bade hund och katt.

POLYMYXIN B

Polymyxin B (QS01A A20) finns i kombination med neomycin for lokal applicering (6gondroppar).
Polymyxiner ar basiska cykliska decapeptider. Polymyxin B dr en blandning av olika polymyxiner. Dessa
amnen ar ett ytaktiva och forstér cellmembranens fosfolipider vilket leder till 6kad cellpermeabilitet. Andra
polymixiner ar till exempel colistin, som i manga lander anvands for lokalbehandling av diarré hos grisar.
AKTIVITET OCH RESISTENSFORHALLANDEN

e God aktivitet mot flertalet Gramnegativa bakterier inklusive Pseudomonas spp.
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e  Otillracklig aktivitet mot Grampositiva bakterier samt Proteus spp.

Forvarvad resistens ar ovanligt men férekommer hos Pseudomonas spp.

FARMAKOKINETIK OCH DYNAMIK

Passagen Over biologiska membraner ar obetydlig och vid lokal administrering kommer férsumbara
mangder att absorberas.

Effekten ar baktericid.

KOMMENTAR

Polymyxiner tolereras val vid lokal anvandning men ar mycket toxiska vid systemisk administration.

Polymyxiner har under senare ar trots sin toxicitet kommit att anvandas inom humanmedicinen for
systemisk behandling av livshotande infektioner med Gramnegativa bakterier som ar resistenta mot andra
antibiotika, inklusive cefalosporiner och carbapenemer.
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