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Sammanfattning

Den utmaning sambhillet star infor i och med utvecklingen av
antibiotikaresistens uppmairksammas allt mer. Ménga &rs Overdriven och
felaktig anvindning av antibiotika har péskyndat utvecklingen av resistens.
Resistenta bakterier utvecklas och sprids hos ménniskor, djur och i miljon
omkring oss vilket gor att problemet méste ses ur ett brett perspektiv som
inkluderar manniska, djur och ekosystemet som helhet. Problemet ror ocksa
flera olika verksamheter och omraden i samhallet och maste hanteras pa alla
nivéer; lokalt, nationellt och internationellt.

I linje med MSB:s uppdrag att analysera sarskilt allvarliga sdrbarheter, hot och
risker, har myndigheten i denna studie undersokt vad en mer omfattande
antibiotikaresistens skulle kunna betyda for samhillets sikerhet. En vixande
antibiotikaresistens hotar inte bara liv och hilsa. Samhéllviktiga funktioner
sdsom sjukvérd, lakemedelsforsorjning, omsorg, livsmedel, dricksvatten-
forsorjning, avloppshantering och raddningstjanst kan paverkas. Allménhetens
tillit och fortroende till samhillets institutioner kan minska och samhallets
kostnader for antibiotikaresistens kan bli mycket stora.

En mer omfattande antibiotikaresistens kan ocksa komplicera hanteringen av
vissa typer av kriser. Om inte utvecklingen av antibiotikaresistens bromsas kan
sjukvarden i framtiden fi stora problem att behandla skador i samband med
stora olyckor eller de bakteriella foljdsjukdomar som f6ljer en pandemi.

Sammanfattningsvis visar denna studie av antibiotikaresistens p& problemets
komplexitet och pa vikten av att inta ett proaktivt forhallningssitt. Detta
innebdar att man foljer resistensutvecklingen noggrant utifrén olika
sektorsperspektiv och arbetar forebyggande. MSB foljer utvecklingen utifran
ett sektorsovergripande helhetsperspektiv och analyserar konsekvenserna for
samhillets samlade sdkerhet. Arbetet behdéver dessutom drivas i bred
samverkan, saval nationellt som internationellt.

For MSB:s del ar det ocksd viktigt att fortsdtta folja hur utvecklingen av
antibiotikaresistens kan paverka myndighetens egna ansvarsomraden, sdsom
raddningstjanst och internationella katastrof- och bisténdsinsatser.



Summary

Ever increasing attention is being paid to the challenge that society faces with
the continuing development of antibiotic resistance. Many years of excessive
and inappropriate use of antibiotics has accelerated the development of
resistance. Resistant bacteria evolve and spread to humans, animals and the
environment around us, which means that the problem must be approached
from a comprehensive perspective that includes humans, animals and the
ecosystem as a whole. The problem is also of concern to several societal sectors
and services, and so must be dealt with at all levels: locally, nationally and
internationally.

In accordance with the MSB's mandate to analyze particularly serious
vulnerabilities, threats and risks, the MSB has in this study investigated what
an extensive antibiotic resistance could entail for societal security. An
increasing antibiotic resistance threatens not only lives and health but might
also affect vital societal functions, such as, the medical services, pharmaceutical
supplies, care facilities, food, drinking water supply, sanitation and the fire and
rescue service. Public trust and confidence in societal institutions could reduce
and the societal costs of antibiotic resistance could be extensive.

A more extensive antibiotic resistance could also complicate the management
of certain types of emergency. Unless the development of antibiotic resistance
can be slowed down, medical care in the future could encounter a major
problem with the treatment of injuries caused during serious emergencies or
with the bacterial secondary diseases (sequelae) that follow a pandemic.

In conclusion, this study of antibiotic resistance highlights the complexity of
the problem and the importance of a proactive approach. This means
monitoring the development of resistance carefully from the perspective of
various disciplines and working in a preventive manner. The MSB is following
the development from a multidisciplinary and holistic perspective; and is
analyzing the impact on societal security as a whole. In addition, work must be
conducted in an environment of broad collaboration, both nationally and
internationally.

For the MSB it is also important to continue monitoring how the development
of antibiotic resistance might affect the agency's own areas of responsibility,
such as, rescue services and international disaster relief and development
operations.



1. Inledning

Antibiotikaresistens ir ett vixande problem som en allt bredare krets av
aktorer i samhaéllet har att forhalla sig till. En utveckling dar vanliga infektioner
inte langre kan behandlas lika enkelt och modern sjukvird inte lingre kan
bedrivas som idag skulle kunna f4 mycket stora konsekvenser i samhéllet. Den
utmaning samhallet star infor i och med spridningen av resistenta bakterier har
pa senare tid uppmirksammats bland annat av World Economic Forum i
rapporten Global Risks 2013, och i ett gemensamt uttalande av G8-linderna i
juni 2013.1

1.1 Varfor analyserar MSB
antibiotikaresistens?

MSB har till uppgift att ”i samverkan med myndigheter, kommuner, landsting,
organisationer och foretag identifiera och analysera sddana sérbarheter, hot
och risker i samhillet som kan anses vara sirskilt allvarliga. Myndigheten ska
vidare tillsammans med de ansvariga myndigheterna genomféra en
overgripande planering av atgdrder som bor vidtas. Myndigheten ska virdera,
sammanstilla och rapportera resultatet av arbetet till regeringen.”>

Den langsiktiga strategiska analysen som bedrivs vid myndigheten handlar om
att skapa forstdelse for de utmaningar och mojligheter som omrédet
samhéllsskydd och beredskap kan mota i framtiden.3 Genom léngsiktig
strategisk analys undersoks olika mdjliga framtider och hur dessa skulle kunna
paverka samhillets sdkerhet.

En sidan mojlig framtid ar en varld med betydligt mer omfattande
antibiotikaresistens och dirmed endast ett fatal verksamma antibiotika kvar.

Sverige har i jimforelse med andra lidnder kommit forhallandevis léngt i
arbetet med att bekdmpa resistenta bakterier. Inom ménga sektorer, sisom
sjukvard, smittskydd, djurhilsa, jordbruk och livsmedel har man under ménga
ars tid arbetat med att kartldgga och forebygga antibiotikaresistens. Men den

1 World Economic Forum, (2013) Global Risks 2013, Eighth Edition; samt G8 UK,
G8 Science Ministers Statement London UK, 12 June 2013.

2 §2, Forordning (2008:1002) med instruktion for Myndigheten f6r samhallsskydd
och beredskap.

3 Med samhallsskydd och beredskap avses MSB:s hela verksamhetsomréde som
enligt myndighetens instruktion (2008:1002) bestar av skydd mot olyckor,
krisberedskap och civilt forsvar.

4 For mer om den langsiktiga strategiska analysen se: Myndigheten for
samhillsskydd och beredskap, Ldngsiktig strategisk analys,
https://www.msb.se/sv/Kunskapsbank/Utvarderingar--strategiska-

analyser/Langsiktig-strategisk-analys/



mer sektorsovergripande helhetsbilden av problemet saknas, och de eventuella
konsekvenserna for sambhillets samlade sikerhet av en mer omfattande
antibiotikaresistens har tidigare inte analyserats.

Utifran denna studies resultat, finns i avsnitt 4.3 ett mer utvecklat resonemang
kring hur MSB framéver kan forhélla sig till antibiotikaresistens.

1.2 Syfte

Syftet med denna fordjupningsstudie ar att undersoka hur en mer omfattande
antibiotikaresistens skulle kunna paverka samhallets samlade sdkerhet.
Studien har genomforts inom ramen for MSB:s langsiktiga strategiska analys.

Den fragestéllning som kommer att belysas inom ramen for detta syfte ar vilka
konsekvenser en mer omfattande antibiotikaresistens skulle innebéra fér de
nationella skyddsviardena (dessa beskrivs narmare i avsnitt 3.2).

Med “en mer omfattande antibiotikaresistens” avses ett framtida scenario dar
det endast finns ett fital verksamma antibiotika kvar att anvianda vid
behandling av infektioner d& en mycket stor andel av bakterierna ar
multiresistenta. (Mer om detta scenario i avsnitt 3.1).

I linje med det forhallningsséatt som MSB tillampar i sin 1&ngsiktiga strategiska
analys ar detta ett mojligt scenario.5 MSB har inte bedomt scenariots
sannolikhet i forhéllande till andra tinkbara framtider. Daremot fors i avsnitt
2.2 en diskussion kring utvecklingen av antibiotikaresistens inklusive olika
tdnkbara péverkansfaktorer. Med den som bakgrund kan ldsaren sjilv géra en
vardering av hur sannolik en mer omfattande antibiotikaresistens ar.

Med andra ord kan det sidgas att denna studie handlar om att underscka
konsekvenserna av ett lige med en mer omfattande antibiotikaresistens. Den
syftar inte till att forsoka beskriva den mest sannolika utvecklingen av
problemets omfattning.

Studien &r inte heller begriansad till en beskrivning av de mest sannolika
konsekvenserna av ett scenario med mer omfattande antibiotikaresistens.
Ambitionen har varit att resonera kring och kartligga alla tdnkbara
konsekvenser som i forlangningen skulle kunna péverka samhillets sidkerhet.

Genom beskrivningen av problemet idag (i kapitel 2) far lasaren en bild av
konsekvenserna av en mindre grad av antibiotikaresistens, och genom att
resonera kring tdnkbara konsekvenser vid ett mycket allvarligare scenario far
man en bild av konsekvenserna vid en hog grad av antibiotikaresistens. Pa
detta vis uppnés en bred beskrivning av tdnkbara utfall vid en mer omfattande
antibiotikaresistens, dels genom att utgé fran ett mer allvarligt - men majligt

5 For en mer utforlig beskrivning av scenariometodik se Myndigheten for
samhillsskydd och beredskap, Metod for att studera framtiden,
https://www.msb.se/sv/Kunskapsbank/Utvarderingar--strategiska-

analyser/Langsiktig-strategisk-analys/Metod-for-att-studera-framtiden/



scenario, dels genom att resonera kring tdnkbara konsekvenser. Detta i linje
med MSB:s roll att analysera sarskilt allvarliga hot och risker i samhallet.

Malet med studien ar att forse MSB och andra aktérer inom omradet
samhaéllsskydd och beredskap med ett underlag om hur man kan forhélla sig till
antibiotikaresistens som en risk, eller ett smygande hot, och arbeta vidare med
antibiotikaresistens utifran ett samhallsskydd- och beredskapsperspektiv.

For det langsiktiga strategiska analysarbetet som bedrivs vid MSB handlar
studien ocksa om att generera underlag till ett pdgdende tema som ror analys
av komplexa och smygande hot.

1.3 Genomforande

Denna studie bygger vidare pa arbete som tidigare genomforts inom MSB:s
langsiktiga strategiska analys. Ett tidigare arbete med fem olika scenarier for
samhillet &r 2032, inkluderade ett scenario med en mycket ldngt géngen
antibiotikaresistens.® Detta scenario har tillsammans med 6vriga fyra anvands
for att stimulera diskussioner vid ett stort antal workshopar med deltagare fran
kommuner, lansstyrelser, centrala myndigheter m.fl. Scenarierna har vidare
anvants som verktyg for att analysera framtida utmaningar och mojligheter for
samhillsskydd och beredskap.” Resonemang, fakta, insikter och idéer som
kopplar till antibiotikaresistens fran detta arbete har anvénts i denna studie.

For att kunna analysera konsekvenser for samhillets sdkerhet av en mer
omfattande antibiotikaresistens behovdes forst kunskap om antibiotika-
resistens. Denna studie inleddes darfér med en informationsinhamtning och
kartlaggning som finns tillgdnglig som en separat kunskapsuppbyggande PM.8

Under arbetets ging har MSB haft kontakt med och intervjuat olika experter
vid Smittskyddsinstitutet, Socialstyrelsen, Statens veterindrmedicinska anstalt,
Livsmedelsverket och det internationella natverket ReAct (Action on antibiotic
resistance). Deltagande vid olika seminarier och presstraffar har ocksd gett
inblick i hur antibiotikaresistens betraktas frén olika aktorers synvinklar.

1.4 Lasanvisningar

For att kunna ta del av analysen i denna rapport kravs ett visst matt av kunskap
kring anvindning av antibiotika och spridning av resistenta bakterier. Denna
bakgrund ges i nésta kapitel. Detta kapitel diskuterar ocksé faktorer som
kommer att spela en roll for den fortsatta utvecklingen av antibiotikaresistens,

6 Myndigheten for samhallsskydd och beredskap (2012), Framtida utveckling som
kan paverka arbetet med samhdllsskydd och beredskap.

7 Myndigheten for samhéllsskydd och beredskap (2013), Overgripande utmaningar
for samhaillsskydd och beredskap.

8 Myndigheten for samhallsskydd och beredskap, (2013), Underlagsrapport om
antibiotikaresistens.



samt alternativ till antibiotika. Kapitlet ar i stora delar en forkortad version av
tidigare namnt kunskapsunderlag.

I kapitel 3 beskrivs ett framtida scenario dar antibiotikaresistensen har
forvarrats betydligt och direfter analyseras mojliga konsekvenser for de
nationella skyddsvirdena. Detta utmynnar i kapitel 4 i en sammanfattande
diskussion kring vad utvecklingen av antibiotikaresistens betyder for
samhéllets sdkerhet. I detta avslutande kapitel diskuteras ocksd hur MSB kan
forhalla sig till utvecklingen av antibiotikaresistens.

9 Myndigheten for samhallsskydd och beredskap, (2013), Underlagsrapport om
antibiotikaresistens.
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2. Om antibiotikaresistens

Antibiotikaresistens uppmarksammas allt mer ofta som ett hot mot liv, hilsa
och de medicinska framsteg som gjorts under 1900-talet.’° Manga ars
overdriven och felaktig anvindning av antibiotika har péskyndat utvecklingen
av resistens. Resistenta bakterier utvecklas och sprids hos ménniskor, djur och
i miljon omkring oss vilket gor att problemet maste ses ur ett brett perspektiv
som inkluderar méanniska, djur och ekosystemet som helhet. Problemet ror
ocksé flera olika verksamheter och omraden i samhillet och méste hanteras pa
alla nivaer; lokalt, nationellt och internationellt.

Detta kapitel bestdr av tre delar. Forst beskrivs det problem som
antibiotikaresistens utgor. Darefter fors ett resonemang kring vad det ar som
paverkar den fortsatta utvecklingen av resistens. Slutligen diskuteras kort kring
alternativ och formégan att klara sig utan antibiotika.

2.1 Antibiotikaresistens ar redan idag ett
stort problem

2.1.1 Vad ar antibiotika

Antibiotika ar lakemedel som anvinds for att behandla bakteriella infektioner
hos maénniska och djur. Bakterier orsakar en mingd olika sjukdomar.
Lunginflammation, urinvigsinfektion, infektioner av sdr och &gon- och
oroninfektioner &r nagra exempel pa vanliga bakterieinfektioner hos
manniskor. Modern sjukvard &r ocksé helt beroende av effektiva antibiotika for
att behandla mer komplicerade tillstind. Antibiotika anvidnds bland annat i
neonatalvard, kirurgi, transplantationer, protesoperationer och vissa former av
cancerbehandling.

I manga delar av viarlden anvidnds antibiotika som tillvixtfraimjande medel for
djur i livsmedelsproduktionen. I Sverige (sedan 1986) och EU (sedan 2006) ar
det endast tillatet att ge djur antibiotika for att behandla sjukdom. Utanfor
Sverige forekommer dven vaxtskyddsmedel med antibiotika.™

2.1.2 Bakteriers utveckling av resistens mot antibiotika

Bakteriers utveckling av resistens mot antibiotika ar en del av ett storre
problemkomplex som bendmns antimikrobiell resistens. Detta handlar om hur

10 Se exempelvis WHO, Antimicrobal resistance, Fact sheet N°194, May 2013, och
European Commission, Communication from the Commission to the European
Parliament and the Council; Action plan against the rising threats from
Antimicrobal Resistance.

1 Socialstyrelsen, (2011), Forslag till utveckling av strategin mot
antibiotikaresistens och vardrelaterade infektioner, s. 58.
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sjukdomsframkallande mikroorganismer sdsom bakterier, virus och parasiter
utvecklar resistens mot de medel som anvinds for att bekdmpa dem, sdsom
antibiotika, antiviraler och malariamedicin.

Det ar en naturlig evolutionir process att bakterier blir resistenta mot 4mnen
som skadar dem. Men utvecklingen av antibiotikaresistenta bakterier har
kommit att ske snabbare och bli mer omfattande 4n vad den skulle behovt vara
till foljd av manga ars Overdriven och felaktig anvdndning av antibiotika
varlden Gver. Varje gdng antibiotika anvinds mot bakterier finns en risk att
resistens utvecklas. Med en mer rationell antibiotikaanvindning skulle
utvecklingen av resistens kunna bromsas, daremot inte stoppas helt.

Resistens mot antibiotika kan finnas naturligt hos vissa bakterier. Genom
slumpmassiga mutationer i bakteriernas gener kan ocksa resistens uppsta.
Resistensgener kan sedan 6verforas mellan bakterier. Nar antibiotika anvinds
far de resistenta bakterierna en fordel. Medan de antibiotikakdnsliga
bakterierna dor, kan de resistenta bakterierna foroka sig och dven genetiskt
overfora sin resistens till nya bakterier som kan spridas vidare. Genom
anvindningen av antibiotika har det sa kallade selektionstrycket mot vissa
bakterier 6kat, och resistens utvecklas snabbast i de miljéer dar bakterier ofta
utsitts for antibiotika sdsom inom sjukvarden. Men resistenta bakterier
utvecklas i alla miljéer dir de stéter pa antibiotika, ute i samhallet hos djur och
mianniskor som konsumerar antibiotika och i miljon da rester av antibiotika
sprids via avlopp.!2

Bakterier kan utveckla resistens mot flera antibiotika. Nar bakterier utvecklat
resistens mot tre eller fler antibiotika har multiresistents utvecklats. I vissa fall
utvecklas resistens mot nastan alla eller alla kdnda antibiotika och sddana
multiresistenta  bakterier kallas ibland extremresistenta respektive
panresistenta. Det finns idag bakterier som ar panresistenta sdsom vissa av de
bakterier som orsakar tuberkulos.!3

Tva bakterier som orsakar stora problem i Sverige och brukar framhallas i
antibiotikaresistenssammanhang ar MRSA och bakterier med ESBL. MRSA,
(Meticillin Resistent Staphylococcus Aureus) idr en resistent stafylokock-
bakterie som kan komplicera behandlingen av bland annat sirinfektioner.
ESBL (Extended Spectrum Beta-Lactamase) ar ett enzym som produceras hos
olika bakterier och som kan bryta ned vissa sorters antibiotika och darmed
forsvara behandling av de infektioner som dessa bakterier orsakar.4

12 Naturvardsverket, (2008) Avloppsreningsverkens formaga att ta hand om
ldkemedelsrester och andra farliga dmnen.

13 American Academy of Microbiology (2009). Antibiotic resistance: an ecological
perspective on an old problem, s. 4.

14 Smittskyddsinstitutet, Information om bakterier med Extended Spectrum Beta-
Lactamase (ESBL), http://www.smittskyddsinstitutet.se/sjukdomar/esbl/, och
Sjukdomsinformation om meticillinresistenta gula stafylokocker (MRSA)

http://www.smittskyddsinstitutet.se/sjukdomar/meticillinresistenta-gula-

stafylokocker/
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2.1.3 Om spridning av bakterier

Bakterier ar bra pa att 6verleva och pé att sprida sig, oavsett om de &r resistenta
eller inte. Resistenta bakterier kan liksom andra bakterier spridas pé olika sitt,
genom direktkontakt, luft, livsmedel, blod, vatten, organismer/djur och sma
droppar.'5 Bakterier sprids i ett kretslopp mellan ménniskor, djur och milj6.16

Inom sjukvarden, dir problemen med antibiotikaresistenta bakterier 4r som
storst, har ocksd spridningen av resistenta bakterier lidnge wvarit ett
uppméarksammat problem. Antibiotikaresistens ar inom sjukvéarden del av en
storre problematik kopplad till vardrelaterade infektioner. Resistenta bakterier,
liksom andra bakterier, sprids med personer och personal inom vardmiljon
som en foljd av bland annat bristande hygienrutiner. Men #ven teknisk
utrustning, material, handfat och avlopp har visat sig bidra till spridning.'”

Resistenta bakterier sprids ocksd, liksom andra bakterier, i samhéllet utanfor
sjukvirden, exempelvis inom barnomsorg och skola och péd arbetsplatser.
MRSA, som ldnge betraktades som en “sjukhussjuka” sprids numera oftare ute
i samhdllet 4n pa sjukhus i Sverige.'8

Resistenta bakterier sprids ¢ver nationsgrianser med resande, handel och
transport av djur och livsmedel. De senaste drtiondenas 6kande resande och
handel har diarmed ocksa bidragit till att gora resistensproblematiken storre. I
detta sammanhang utgor den vixande globala medicinska turismen en specifik
utmaning.19

De bakterier vi bar pd hamnar i den milj6 vi har omkring oss, bland annat
genom véra avlopp, slam fran reningsverk och godsel fran djurhéllning. Detta
gor att den yttre miljon kan komma att fungera som en reservoar for
antibiotikaresistens.2°

Bakterier som ar resistenta mot de antibiotika vi konsumerar har hittats i
maénga olika vattenmiljoer runt om i virlden, sdsom grundvatten och ytvatten, i
slam och avloppsvatten.2* Fran dessa miljoer kan bakterier spridas vidare till

15 Arbetsmiljoverkets forfattningssamling AFS 2005:1. Mikrobiologiska
arbetsmiljorisker — smitta, toxinpdverkan, 6verkdnslighet

16 Statens veterindrmedicinska anstalt, Bakgrundsfakta, Antibiotikaresistens,
http://www.sva.se/sv/Antibiotika/Bakgrundsfakta/?lid=33784.

17 The New York Times, Genome Detectives Solve a Hospital’s Deadly Outbreak,
2012-08-22; och Snitkin ES, et al, (2012), Tracking a hospital outbreak of
carbapenem-resistant Klebsiella pneumoniae with whole-genome sequencing,

Science Translational Medicine.

18 Smittskyddsinstitutet/Strama, (2010) MRSA i samhdllet, Forslag till
handldggning baserat pa befintligt kunskapsunderlag och svenska erfarenheter,
juni 2010.

19 Lakartidningen, (2011) Okontrollerad industri 6ppnar for resistenta infektioner.
20 Socialstyrelsen, (2011), Forslag till utveckling av strategin mot
antibiotikaresistens och vardrelaterade infektioner, s. 56-57.

2t Zhang XX, et al, (2009) Antibiotic resistance genes in water environment,
Applied Microbiology and Biotechnology.
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maéanniskor och djur. Resistenta tarmbakterier med maéanskligt ursprung har
exempelvis hittats i faglar som hickar pa den sibiriska tundran, 100 mil fran
narmsta bosittning.22 Antibiotikaresistenta bakterier har ocksa hittats i
tarmarna hos fisk som simmar i vatten i nirheten av svenska reningsverk.23
Vad forekomsten av resistenta bakterier i miljon innebédr &r ett relativt
outforskat omrade.24

Antibiotikaresistenta bakterier kan spridas till djur och méinniskor bade via
dricksvatten som inte renats tillrackligt och via andra livsmedel.25 Det behover
dock utvecklas mer kunskap om i vilken omfattning detta sker idag och vilken
betydelse det har for folkhalsan.

2.1.4 Om bararskap och resistenta bakterieinfektioner

Det finns ménga olika typer av bakterier. Vissa kommer vi manniskor aldrig i
kontakt med, andra paverkas vi inte av medan somliga ir siddana vi lever i
symbios med och behover for att vara friska. Det finns ocksa bakterier som for
oss manniskor enbart ar skadliga och orsakar sjukdom. Antibiotikaresistens
kan utvecklas hos alla dessa typer av bakterier.

Att bakterier vi manniskor lever i symbios med kan vara resistenta paverkar
inte var hélsa s lange bakterierna haller sig till ratt plats i kroppen. Bararskap
behover inte ge nagra symptom och upptécks inte heller nédvéandigtvis om inte
biararen av nigon anledning genomgér provtagning. Om dessa bakterier
diaremot rakar hamna pé fel stille i kroppen och orsakar en infektion kan de
resistenta bakterierna upptickas, (exempelvis kan tarmbakterien E. coli hamna
i urinblsan och orsaka urinvigsinfektion). Denna infektion blir dd mer
svarbehandlad jamfort med infektioner som orsaks av vanliga
antibiotikakinsliga bakterier.

Ett upptéackt bararskap av MRSA eller ESBL behandlas som regel inte. De
resistenta bakterierna tycks kunna forsvinna efter en tid, men stora skillnader
finns mellan olika individer och osdkerhet rader gillande hur linge man ar

22 Sveriges radio, P1, Vetandets varld, Antibiotikaresistens finns nu 6ver hela
vdrlden, radioprogram sant den 25 januari 2012.

23 Sveriges landbruksuniversitet, Fiskar sprider smitta fran orenat vatten,
publicerad 2012-06-14, http://www.slu.se/sv/samverkan-och-

innovation/kunskapsbank/2012/6/fiskar-sprider-smitta-fran-orenat-vatten/

24 Socialstyrelsen, (2011), Forslag till utveckling av strategin mot
antibiotikaresistens och vardrelaterade infektioner.

25 Walsh C, Fanning S, (2008), Antimicrobial Resistance in Foodborne Pathogens-
A Cause for Concern?, Current Drug Targets; Smartplanet, Super bug bacteria in
meat and poultry, study says, 2011-04-18,
http://www.smartplanet.com/blog/science-scope/super-bug-bacteria-in-meat-
and-poultry-study-says/7854; samt IOM (Institute of Medicine) (2010). Antibiotic

resistance: Implications for global health and novel intervention strategies,
s. 25ff.
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barare och om det finns en risk for att de resistenta bakterierna kan vixa till sig
igen, exempelvis vid en antibiotikabehandling.2¢

Mer direkta sjukdomsalstrande bakterier kan ocksd vara resistenta och de
sjukdomar som dessa bakterier orsakar blir da ocksd mer svarbehandlade. Tva
exempel som ofta framhélls dr tuberkulos och gonorré. En alltmer utbredd
antibiotikaresistens hos de bakterier som orsakar dessa sjukdomar &r ett
mycket stort problem for sjukvarden virlden 6ver.

2.1.5 Om ldget i Sverige och i 6vriga variden

Forekomsten av resistenta bakterier varierar stort i olika delar av virlden och
sd ocksa datainsamling och uppféljningssystem. Det finns inte tillrackligt med
data for att kunna skapa en fullstindig lidgesbild 6ver hur resistensliget
utvecklas. Det rdder dndé ingen tvekan om att antibiotikaresistensen ar ett
viaxande globalt problem. Andelen bakterier som utvecklat multiresistens okar.
Antalet svarbehandlade resistenta bakterieinfektioner, exempelvis resistent
tuberkulos okar. I takt med denna utveckling minskar utbudet av fungerande
antibiotikapreparat.2”

Det finns ett tydligt samband mellan anvdndningen av antibiotika och
forekomsten av resistens. I de linder dir mer antibiotika konsumeras ar
resistenslidget ocksd mer allvarligt. Antibiotikaresistensen &r generellt mer
omfattande i Asien, framférallt i Indien och Kina. I Europa ar resistens mer
vanligt forekommande och allvarligare i de sydliga landerna jamfort med
ldnderna i norra Europa.28

I EU dor cirka 25 000 personer per ar till foljd av att de insjuknat i resistenta
bakterieinfektioner. Arligen insjuknar cirka 400 000 personer i infektioner
orsakade av antibiotikaresistenta bakterier (2007 ars siffror).29

For Sveriges del ar forekomsten av resistenta bakterier mer begransad jamfort
med stora delar av Ovriga virlden. Manga ars arbete for att begrinsa
anvindningen av antibiotika bade inom sjukvérden och inom djurhallningen
har bidragit till denna situation.3° Sverige har haft en padrivande roll i det

26 Vastra Gotalandsregionen, (2012), Handlingsprogram for MRSA inom
kommunal hdlso- och sjukvard, primdrvard samt omsorg i Vistra Gotaland,
samt Landstinget Jonkopings lan, (2013) Avskrivning av bararskap av
multiresistenta bakterier (MRB).

27 WHO, (2012), The evolving threat of antimicrobial resistance, Options for
action; samt ReAct, Burden of antibiotic resistance, ReAct Factsheet May 2012.
28 Region Skane och Lunds Universitet, (2013) Hur kunde det gd sa illa? Aktuellt
om vetenskap och halsa, samt European Centre for Disease Prevention and
Control, www.ecdc.europa.eu.

29 European Centre for Disease Prevention and Control and European Medicines
Agency, (2009) The bacterial challenge: time to react, s. vi ff.

30 Socialstyrelsen, (2011), Forslag till utveckling av strategin mot
antibiotikaresistens och vardrelaterade infektioner, s. 11.
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globala arbetet mot antibiotikaresistens, bland annat inom WHO och EU.3
Sverige paverkas dock av ldget i omvarlden och antibiotikaresistensen véxer
dven har, bland annat till f6ljd av resande.

I Sverige har forekomsten av MRSA-bakterier hos manniskor 6kat under en
ldng rad &r, d&ven om Okningstakten tycks vara pa vig att avta. Under 2012
okade antalet anmailda fall av MRSA med 11 procent jamfort med 2011, och
mellan 2010 och 2011 6kade antalet fall med 20 procent.32 ESBL-bildande
bakterier okar ocksd, 28 procent fler anmailda fall &r 2012 jamfort med 2011,
och aret dessforinnan 14 procent fler fall.33 De data vi har tillgéng till speglar
endast antalet upptickta fall. Det verkliga antalet barare av MRSA och ESBL ar
inte kdnt da bararskap i sig, som tidigare beskrivits, inte ger ndgra symptom.

Sarskilt oroviackande, bade globalt och i Sverige ar 6kningen ESBL carga eller
CRE (Carbapenem-resistant Enterobacteriaceae) — en variant av ESBL-
bildande bakterier som &r resistenta mot de allra flesta antibiotika. Infektioner
som orsakas av dessa bakterier dr mycket svara att behandla. Sedan det forsta
svenska fallet &r 2007 har ytterligare 55 svenska fall identifierats, (fram till maj
2013). De flesta tros ha smittats utomlands.34

Aven hos djur i Sverige 4r forekomsten av resistenta bakterier liigre 4n i 6vriga
delar av varlden. Samtidigt har pa senare ar upptackts fall av bAde MRSA och
ESBL-bildande bakterier hos olika djurslag i Sverige.35

Det ar inte fullt klarlagt i vilken omfattning livsmedel bidrar till spridning av
antibiotikaresistenta bakterier.3¢ I Sverige har framforallt kycklingkott visat sig
innehélla resistenta bakterier. I prover pa kycklingkott forekom ESBL-bildande
tarmbakterier i 95 procent av kycklingkétt frin Sydamerika och i 44 procent i

31 Regeringens proposition 2013/14:1 (Budgetpropositionen) Utgiftsomrade 9;
Hilsovard, sjukvard och social omsorg, s. 110.

32 Smittskyddsinstitutet och Statens veterindrmedicinska anstalt, (2013), 2012,
SWEDRES/SVARM; Swedish Antibiotic Utilisation and Resistance in Human
Medicine/Swedish Veterinary Antimicrobal Resistence Monitoring, s.10; samt
Smittskyddsinstitutet (2012), SWEDRES 2011 A Report on Swedish Antibiotic
Utilisation and Resistance in Human Medicine, s.6.

33 Smittskyddsinstitutet och Statens veterindrmedicinska anstalt, (2013), 2012,
SWEDRES/SVARM; Swedish Antibiotic Utilisation and Resistance in Human
Medicine/Swedish Veterinary Antimicrobal Resistence Monitoring, s.10; samt
Smittskyddsinstitutet (2012), SWEDRES 2011 A Report on Swedish Antibiotic
Utilisation and Resistance in Human Medicine, s.9.

34 Svenska Dagbladet, Superbakterie pressar varden, 2013-02-23; samt
Smittskyddsinstitutet, SMI foreslar kraftfulla atgdrder mot ESBL-CARBA,
Pressmeddelande, 2013-05-14.

35 Statens veterindrmedicinska anstalt (2012), SVARM 2011, Swedish Veterinary
Antimicrobial Resistance Monitoring.

36 Livsmedelsverket och Statens veterindrmedicinska anstalt, (2009), Livsmedel
som spridningsvdg for Antibiotikaresistens, s. 39
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kycklingkott frén Sverige.3” Dessa bakterier i livsmedel har dock sannolikt
begriansad betydelse for spridningen av ESBL i Sverige.38

2.2 Fortsatt utveckling av antibiotika-
resistens?

Insikten om antibiotikaresistensens allvarlighet vixer och det forebyggande
arbetet borjar ta fart runt om i virlden. Samtidigt forvirras resistenslaget
kontinuerligt. Att bedéma den framtida utvecklingen av antibiotikaresistens ar
dock svért pa grund av de ménga makro- och mikroprocesser (och samspelet
dem emellan) som péaverkar resistensen.

For att ldsaren av denna rapport sjalv ska kunna gora en virdering av hur
troligt det scenario som beskrivs i nista kapitel ar, diskuteras i detta avsnitt
kring olika faktorer som paverkar takten pd utvecklingen av resistens och
spridning av resistenta bakterier badde i Sverige och i 6vriga varlden. Dessa
faktorer kan delas upp pé fyra huvudsakliga omraden: (1) hur pass
framgéngsrikt det resistensforebyggande arbetet kommer att vara, (2)
utveckling i samhillet som indirekt kommer att péverka resistensutveckling,
(3) uppkomst och spridning av nya resistenta bakterier, samt (4) utveckling av
nya, effektiva antibiotika.

2.2.1 Det resistensforebyggande arbetet

Framgingen i det resistensforebyggande arbetet dr avgorande for om
utvecklingen av antibiotikaresistens kommer att kunna bromsas. Grunden for
att forebygga antibiotikaresistens vilar pa tvd principer: en mer rationell
anvindning av antibiotika och att férebygga spridning av resistenta bakterier.39

Det forebyggande arbetet ar under utveckling i ménga delar av virlden. Sverige
ligger forhéllandevis langt fram i detta arbete som baseras bland annat pa
Strama, ett natverk med ldkare och andra experter som bildades redan &r
1995.4° P4 djursidan finns sedan 2005 ett motsvarande nitverk, Strama VL

37 Livsmedelsverket, Statens veterindrmedicinska anstalt och Smittskyddsinstitutet,
(2011), Kartliggning av ESBL-bildande E. coli och salmonella pa kott pa den
svenska marknaden, s. 6

38 Livsmedelsverket, Statens veterindrmedicinska anstalt och
Smittskyddsinstitutet, (2011), Kartliggning av ESBL-bildande E. coli och
salmonella pa kétt pa den svenska marknaden, s. 7

39 Socialstyrelsen, (2011), Forslag till utveckling av strategin mot
antibiotikaresistens och vardrelaterade infektioner, s. 14.

40 ”PM avseende resistens mot antibiotika och antivirala preparat” publicerat i
Mpyndigheten for samhéllsskydd och beredskap, (2011) MSB:s ldngsiktiga
strategiska analys — genomfort och planerat arbete, s. 52.
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(veterindr och livsmedel).4t Det finns ocksd en nationell strategi och
Socialstyrelsen har i uppdrag att i samverkan med Jordbruksverket driva en
nationell samverkansfunktion och utarbeta en tvarsektoriell handlingsplan.+2
Givet bakteriernas rorlighet 6ver grianser dr dock utvecklingen av ett
resistensforebyggande arbete i alla linder av avgérande betydelse for
antibiotikaresistensens fortsatta utveckling, bédde globalt och i Sverige.

Rationell anvéndning av antibiotika

En mer rationell anvindning av antibiotika ar av storsta vikt for att bromsa
utvecklingen av resistens. Anviandandet av antibiotika, bdde fér djur och
ménniskor, behéver bli mer ansvarsfullt och globala strategier
implementerade. Det handlar om att inte anvidnda antibiotika i on6dan, och att
anvianda ritt antibiotika vid ratt tillfalle, med ratt dos, doseringsintervall och
behandlingstid.43

Medvetenheten om problemet okar vilket skulle kunna 6ka forutsattningarna
att infora restriktioner kring forskrivning och anvindning av antibiotika runt
om i varlden. I manga linder och pa internationell nivd bedrivs projekt,
kampanjer, strategiarbete etc. for att minska anvindningen av antibiotika.
Dessa riktar sig bade till lakarkaren och till allménheten. Anvandningen eller
forskrivningen av antibiotika till manniskor har i manga lander ocksa minskat
under en l&ng rad av ar.44

I Sverige har den totala antibiotikaanvindningen for manniskor minskat med
15 procent sedan 1995.45 Anvindningen skulle kunna minskas ytterligare och
regeringen har satt upp ett mal om att minska forskrivningen i Sverige av

41 Statens veterindrmedicinska anstalt, Strama VL,
http://www.sva.se/sv/Antibiotika/Strama-VL/
42 Regeringens proposition 2005/06:50, Strategi for ett samordnat arbet mot

antibiotikaresistens och vardrelaterade sjukdomar, 1 dec 2005; och
Socialdepartementet, Uppdrag inom strategin mot antibiotikaresistens och
vardrelaterade infektioner, Regeringsbeslut, 2012-06-14.

43 Socialstyrelsen, (2011), Forslag till utveckling av strategin mot
antibiotikaresistens och vardrelaterade infektioner; och Kardas-Sloma, L. et al,
(2013) “Antibiotic Reduction Campaigns Do Not Necessarily Decrease Bacterial
Resistance: the Example of Methicillin-Resistant Staphylococcus aureus” i
Antimicrob. Agents Chemother.

44 Harbarth S., och Samore M. H., (2005) Antimicrobial Resistance Determinants
and Future Control, Emerging Infectious Diseases.

45 Hognivagruppen for framtagande av en nationell lakemedelsstrategi
(S2009/4881/HS) (2010) Nationell lidkemedelsstrategi? — en forstudie, s. 17.
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antibiotika med en dryg tredjedel jimfort med 2010.46 Aven forsiljning av
antibiotika for anvindning pa djur minskar i Sverige.4”

Men det ar sannolikt en ldng vdg kvar att g for att komma till en globalt
rationell antibiotikaanvindning som kan bromsa utvecklingen av resistens. I
manga lander saljs antibiotika utan recept och antibiotika anvands ocksd som
tillvaxtfrimjande amne i djurproduktion. I USA anvinds exempelvis mer dn 70
procent av all antibiotika inom djuruppf6dning.48

En mer rationell anvindning av antibiotika skulle ocksd frimjas med
utveckling av snabba diagnostiska metoder sa att korrekta diagnoser kan stillas
och antibiotika inte anvinds i onédan. Snabbare och béttre diagnostik skulle
ocksd underlitta att ratt antibiotika anvinds, i riatt dos och under ratt tid.49
Detta giller for svil human- som veterinarmedicin.

Atgdrder for att forebygga spridning av bakterier

Vid sidan av en mer rationell anvindning av antibiotika skulle ocksa ett mer
utvecklat arbete for att forebygga spridning av bakterier minska
resistensproblematiken. Detta arbete behover drivas i olika delar av samhallet
och naturligtvis bade i Sverige och globalt. Minskad smittspridning som
innebar farre infektioner skulle ocksé bromsa resistensutvecklingen genom att
behovet av att 6verhuvudtaget anvinda antibiotika skulle minska.

Hos allménheten ar en 6kad medvetenhet om fragor som smittspridning,
handhygien och livsmedelshygien en grundkomponent i arbetet med att
forebygga spridning. Denna medvetenhet skulle kunna komma att 6ka och
diarmed bidra till att bromsa resistensutvecklingen.

Inom sjukvirden bedrivs i Sverige sedan ldnge arbete for att minska
spridningen av vardrelaterade infektioner. Detta inkluderar bland annat att
personalen har goda kunskaper om vérdhygien, metoder for desinfektion och
sterilisering, rutiner for provtagning och smittsparning, utformning av lokaler
och utrustning samt rutiner for hur patienter respektive personal som bar
resistenta bakterier behover tas omhand.’° Detta infektionsforebyggande
arbete kan dock utvecklas vidare. Enligt vissa studier far ungefar var tionde
sjukhuspatient antibiotika mot en vardrelaterad infektion. Av dessa infektioner
skulle minst 20 procent kunna undvikas genom god vardhygienisk standard.5

46 Socialstyrelsen, (2011), Forslag till utveckling av strategin mot
antibiotikaresistens och vardrelaterade infektioner, s.13.

47 Smittskyddsinstituet och Statens veterindrmedicinska anstalt, (2013) 2012
SWEDRES/SVARM, Swedish Antibiotic Utilisation and Resistance in Human
Medicine/Swedish Veterinary, Antimicrobal Resistance Monitoring, s. 38- 39.
48 JOM (Institute of Medicine) (2010). Antibiotic resistance: Implications for
global health and novel intervention strategies, s. 26 ff

49 Socialstyrelsen, (2011), Forslag till utveckling av strategin mot
antibiotikaresistens och vardrelaterade infektioner, s.49.

50 Ibid, s.15.

51 Ibid, s. 31.
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Inom djurhéllning och veterindrmedicin dr en god allmidn djurhéilsa en viktig
forebyggande &tgird. Detta uppnds genom god skoétsel, sjukdomsprevention
och smittskydd.52 Aven om Sverige ligger forhillandevis 1angt fram #ven pé
detta omrade kan det férebyggande arbetet utvecklas vidare. Pa senare tid har
behovet av mer kunskap pad omradet uppméarksammats.53 Genom att fortsitta
utveckla atgirder for att begriansa spridning av bakterier bland djur skulle
utvecklingen av antibiotikaresistens mojligtvis kunna bromsas ytterligare.
Detta kan exempelvis handla om vaccinering och isolering av gardar med
smitta, och om nédvindigt kan hela djurbesittningar avlivas.>+

Vad giller spridningen av resistenta bakterier i miljon, skulle denna utveckling
kunna bromsas med utvecklad teknik for avfallsbearbetning och for rening av
avloppsvatten.55

Arbetet for att forebygga spridning av bakterier ar naturligtvis vildigt olika
langt utvecklat i olika linder, och beroende av olika linders sociala och
ekonomiska utveckling, inklusive sjukvardssystem. P4 senare ar har flera
internationella initiativ och samarbeten kring bland annat virdhygien startats

upp.56

Atgirder for att begriinsa spridningen av bakterier kan siledes utvecklas vidare
inom ménga omradden vilket skulle kunna bromsa resistensutvecklingen.
Sadana atgirder ar dock forknippade med omfattande kostnader.

2.2.2 Utveckling i samhaillet

Vid sidan av det resistensforebyggande arbetet som beskrivs i foregdende
avsnitt kommer ocksd sambhillets utveckling i olika delar indirekt att ha
betydelse for uppkomsten och spridningen av antibiotikaresistens. I denna
studie fokuseras pa utveckling av hilsa och resande, migration och handel.

Utveckling av hdlsa

Anvindning av antibiotika paskyndar utvecklingen av resistens. Behovet av att
anvinda antibiotika dr i sin tur beroende av hur méanniskors hilsa utvecklas.
Detta kan kopplas till en ldng rad olika faktorer. En dldrande befolkning i stora
delar av varlden kan komma att 6ka behovet av antibiotika da aldre personer ar

52 Tbid, s. 43.

53 Ibid, s. 43-46.

54 Telefonintervju, Statens veterindrmedicinska anstalt, 2013-04-09.

55 Socialstyrelsen, (2011), Forslag till utveckling av strategin mot
antibiotikaresistens och vardrelaterade infektioner, s. 25; samt "PM avseende
resistens mot antibiotika och antivirala preparat” publicerat i Myndigheten for
samhallsskydd och beredskap, (2011) MSB:s langsiktiga strategiska analys —
genomfort och planerat arbete.

56 ”PM avseende resistens mot antibiotika och antivirala preparat” publicerat i
Myndigheten for samhaéllsskydd och beredskap, (2011) MSB:s ldngsiktiga
strategiska analys — genomfort och planerat arbete, s. 53.
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mer infektionskénsliga. Klimatférdndringarna kan bade o6ka och minska
behovet av antibiotika. Exempelvis kan hégre temperaturer 6ka bakterietillvaxt
i livsmedel och mildare vintrar innebéra farre luftrorsinfektioner. Ett storre
influensautbrott eller en pandemi skulle ocksa snabbt kunna ¢ka behovet av
antibiotika d& bakteriella foljdsjukdomar kraver behandling.57

Den medicinska utvecklingen kan minska behovet av antibiotika genom att
skapa en generellt bittre folkhdlsa med 6kad motstandskraft mot infektioner.
Medicinsk utveckling kan samtidigt 6ka behovet av antibiotika, exempelvis
medfor vissa cancerbehandlingar 6kad risk for infektioner.58

Folkhailsa, smittspridning, och forekomsten av infektioner hanger ocksa ihop
med den socioekonomiska och demografiska utvecklingen i olika samhaéllen.
Bristande tillgang till tjanligt vatten, trangboddhet i stader, bristfilliga sanitdra
och hygieniska mojligheter, underméliga VA-system och undermalig
avfallshantering paverkar ménniskors hilsa och gor dem mer utsatta for
smittspridning. Négot som ytterligare forvarrar situationen ar tillgdngen till
antibiotika utan recept i manga utvecklingslander. Dessutom ar den antibiotika
som siljs i ménga utvecklingslinder av siamre kvalitet.59 S linge dessa
forhéllanden kvarstir gynnas en fortsatt resistensutveckling.

Allménhetens fortroende for offentlig aktérer och vilja att folja
rekommendationer kan ocksd spela en roll for resistensutvecklingen. Bland
annat spelar viljan att f6lja rekommendationer vad géller vaccinationer en stor
roll for minniskors hilsa, behovet av att anvidnda antibiotika och dirmed
utvecklingen av resistens.%°

Resande, migration och handel

Dagens globaliserade varld dar varor, djur, livsmedel och méanniskor ror sig
over nationsgrianser bidrar till spridning av bakterier. Utvecklingen vad galler
resande, migration och handel kommer darfor att ha betydelse for
resistensutvecklingen. Det ter sig i dagsldget inte sannolikt att resor och handel
over granser skulle minska i omfattning.

Det ar mycket vanligt att utlandsresenérer far med sig resistenta bakterier hem.
En studie av ett femtiotal individer som besokt Egypten, Thailand och Indien
visar att en tredjedel bar resistenta bakterier vid hemkomsten.®* En annan
studie som undersokte individer som sokt vard for magsjuka efter utlandsbesok
visar att 3 procent av de som rest i Europa, 50 procent av de som rest i

57 Harbarth S., och Samore M. H., (2005), Antimicrobial Resistance Determinants
and Future Control, Emerging Infectious Diseases.

58 Ibid.

59 American Academy of Microbiology, (2009) Antibiotic resistance: an ecological
perspective on an old problem, s. 2, 18.

60 Socialstyrelsen, (2011), Forslag till utveckling av strategin mot
antibiotikaresistens och vardrelaterade infektioner, s. 38.

61 Sveriges radio, Turister tar med sig resistenta bakterier, 2008-10-29,
http://sverigesradio.se/sida/artikel.aspx?programid=83&artikel=2406760
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Mellandstern och 80 procent av de som besckt Indien bar pa ESBL-bildande
bakterier.62

2.2.3 Nya typer av resistenta bakterier

Bakteriers utveckling av resistens ar en pagidende evolutionar process och inte
en linjir utveckling. De mutationer och diarmed resistensegenskaper som
uppstér hos bakterier gér inte att forutsdga. Det ar hogst osédkert vilken bakterie
eller typ av resistens som kommer att sitta samhallet pa prov i framtiden. Nya
resistensegenskaper som det inte finns metoder for att detektera eller hantera
skulle kunna utvecklas hos bakterierna. Bakterier som tidigare inte har
utvecklat resistens skulle kunna borja gora det. Detta skulle kunna stilla
sjukvérden infor nya utmaningar.

2.2.4 Utveckling av nya antibiotika

Att utveckla nya antibiotika har visat sig vara mycket svart. Mellan dren 1928
och 1987 uppticktes regelbundet med nagot eller nagra ars mellanrum nya
klasser av antibiotika. Sedan dess har inga nya antibiotika upptéckts. De nya
antibiotikapreparat som slappts ut pd marknaden har utvecklats fran
upptickter gjorda innan 1988 eller dr varianter av existerande klasser. Att
utveckla nya antibiotika &r inte bara en vetenskaplig utmaning, det finns ocksa
begrinsade ekonomiska incitament hos ldkemedelsindustrin att bedriva
forskning pd omrédet. Detta bland annat eftersom det idag finns manga
konkurrerande billiga antibiotikapreparat pd marknaden. Till skillnad mot
manga andra likemedel, exempelvis mot kroniska sjukdomar som diabetes,
anvands antibiotika endast under en kort period och ger darfor inte lika mycket
vinst.%3  Ett eventuellt nytt antibiotikum riskerar dessutom att snabbt bli
verkningslost i en varld dar vi frekvent anvéander antibiotika pa fel sitt.

2.3 Det framtida beroendet av antibiotika

Det gar inte att analysera betydelsen av en mer omfattande antibiotikaresistens
for samhallets sdkerhet utan att ocksa ha beaktat férmagan i samhallet att klara
sig utan antibiotika. Vilka alternativ finns?

Det ar uppenbart att antibiotika har spelat en mycket stor roll for de framsteg
som gjorts pé folkhdlsoomradet under de senaste 70 aren. Men en virld utan
antibiotika skulle inte noédvandigtvis innebédra en aterging till ldget innan
antibiotikan upptécktes. Vara liv i Sverige och globalt har fordndrats. Tillgdng
till rent vatten, goda sanitira forhallanden och hilso- och sjukvard, utvecklade
socioekonomiska forhallanden och 6kad kunskap om hygien ar faktorer, vid

62 Lunds Universitet, Globala resvanor okar spridning av antibiotikaresistenta
bakterier, 2012-09-19.
63 World Economic Forum, (2013) Global Risks 2013, Eighth Edition, s. 31-32.
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sidan av antibiotikan, som bidragit till en battre folkhidlsa. En fortsatt
utveckling p& dessa omréden bidrar till att minska behovet av antibiotika.

Dagens sjukvird dr forvisso helt beroende av antibiotika i ménga av de
behandlingar, ingrepp och atgidrder som anvidnds. Men, med ny teknik och
medicinska framsteg skulle det kunna utvecklas nya satt att forebygga
infektioner och alternativa behandlingar kunna tas fram. Exempelvis finns
forskning kring bakteriedodande material som kan anvindas bland annat i
sjukhusklader och forband, nya vaccin mot tuberkulos och anvindning av
nanoteknik for att oskadliggora bakterier. ¢4 Ibland lyfts andra mikrobiologiska
lakemedel fram som tdnkbara alternativ. Ett av de mest dterkommande ar
bakteriofager (virus som angriper bakterier).%

Det finns dock inga garantier for att forskningen kommer att generera
alternativ till antibiotika i tid. I rapporten Global Risks 2013 varnas for att ha
en Overtro till vetenskapen pa detta omrade.%®

Ett samhéille med bristande tillgang till fungerande antibiotika skulle ocksé
kunna hantera denna situation genom mer kraftfulla atgérder for att begransa
spridning av bakterier. Detta leder vidare till nista kapitel och den analys som
diar redovisas gillande vad en mer omfattande antibiotikaresistens skulle
kunna f4 for konsekvenser.

64 Vardfokus, Nya bakteriedédande material — utan kemikalier, 2011-05-18;
Karolinska Institutet, Mojligt mal for nytt tuberkulosvaccin identifierat, 2013-07-
05; samt Smartplanet, Savvy scientist blog, What comes after antibiotics? 2012-
02-14, http://www.smartplanet.com/blog/savvy-scientist/what-comes-after-
antibiotics/326

65 Carlet J. et al, (2012), Ready for a world without antibiotics? The Pensiéres
Antibiotic Resistance Call to Action, Antimicrobial Resistance and Infection

Control.
66 World Economic Forum, (2013) Global Risks 2013, Eighth Edition.
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3. En mer omfattande
antibiotikaresistens -
konsekvenser for de
nationella skyddsvardena

I forra kapitlet beskrevs problemet antibiotikaresistens och olika faktorer som
paverkar utvecklingen framéver diskuterades. Detta kapitel tar avstamp i en
mojlig framtid, ett scenario dir antibiotikaresistensen i Sverige om i omvérlden
ar betydligt mer omfattande. Darefter undersoks konsekvenserna av ett sddant
scenario for de nationella skyddsvéardena.

3.1 Scenario - en mer omfattande
antibiotikaresistens

Analysen i detta kapitel utgar frin ett scenario. I linje med det forhallningssatt
som tillimpas inom MSB:s langsiktiga strategiska analys ar detta ett majligt
scenario, MSB tar dock inte stéllning i frigan vilket framtidsscenario som ar
det mest sannolika nar det giller antibiotikaresistens.¢”

Scenario — Ett samhdlle med mer omfattande antibiotikaresistens

Ar X har utvecklingen och spridningen av antibiotikaresistenta bakterier gatt
sa pass langt att det endast finns ett fatal verksamma antibiotika kvar da en
mycket stor andel av bakterierna dr multiresistenta. De fatal antibiotika som
fortfarande har viss effekt ar foremal for langtgaende restriktioner géllande
nar och hur de far anvandas. Forskningen har annu inte genererat nagot
riktigt fullvardigt alternativ till antibiotikan. Detta innebar att infektioner
maste bekdampas med atgarder som férebygger spridning av bakterier,
exempelvis hygien, desinfektion, isolering, provtagning och sanering.

67 For en mer utforlig beskrivning av, och motivering for, scenariometodik se
Mpyndigheten for samhallsskydd och beredskap, Metod for att studera framtiden,
https://www.msb.se/sv/Kunskapsbank/Utvarderingar--strategiska-

analyser/Langsiktig-strategisk-analys/Metod-for-att-studera-framtiden/
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3.2 Konsekvenser for de nationella
skyddsvardena

MSB har inom ramen for myndighetens arbete med en nationell
riskbedomning faststéllt fem nationella skyddsviarden. Dessa beskriver det som
ska skyddas genom arbetet inom samhéllsskydd och beredskap.

De nationella skyddsvéirdena ar:
- Manniskors liv och hilsa
- Sambhaillets funktionalitet
- Demokrati, rattssdkerhet och ménskliga fri- och rittigheter
- Milj6 och ekonomiska virden
- Nationell suverinitet.%8

I det foljande fors resonemang kring vad en mer omfattande antibiotika-
resistens skulle kunna innebéra for vart och ett av dessa fem skyddsvarden.
Som inspiration till denna analys har en lista p& indikatorer som anvinds for
att gora konsekvensbedomningar av scenarier i den nationella
riskbedomningen anvints. Denna lista dterfinns i bilaga 1.

3.2.1 Manniskors liv och hdlsa

Skyddsviardet manniskors liv och hilsa omfattar alla manniskor som har
Sverige som hemvist eller uppehéller sig i Sverige eller ar svenska medborgare
och uppehaller sig utomlands. Liv och hilsa omfattar fysisk och psykisk hélsa
hos dem som drabbas direkt eller indirekt (till exempel anhoriga) av en
héandelse eller ett skeende. Skyddsviardet omfattar dven de manniskor som
innefattas i EU:s solidaritetsklausul samt pa global nivd de manniskor som
innefattas i internationellt katastrofbistand.®9

Manniskors liv och hilsa bedoms vara det skyddsvirde som péaverkas mest
direkt av den utveckling som beskrivs i scenariot.

Fungerande antibiotika dr en forutsdttning for modern sjukvard. Utan
antibiotika forsvaras behandlingar av bade vanliga och ovanliga infektioner
inom sdvil Oppen- som slutenvarden. Antibiotika anvdnds bland annat vid
lunginflammationer, urinvigsinfektioner och sarinfektioner. Antibiotika
anvands ocksd i forebyggande syfte i samband med exempelvis operationer,
transplantationer och vissa former av cancerbehandling. Vissa grupper ar extra
beroende av fungerande antibiotika pd grund av okad infektionsrisk,
exempelvis dldre personer, for tidigt fodda barn och personer med kroniska

68 Myndigheten for samhallsskydd och beredskap, (2013) Risker och férmagor
2012, s. 22.

69 Myndigheten for samhéllsskydd och beredskap, (2013) Generaldirektirens
inriktning for planeringen av MSB:s arbete inom omrddet samhdllsskydd och
beredskap 2014-2018, s. 3.
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sjukdomar som cystisk fibros, KOL och HIV/AIDS. Vid katastrofsjukvard i
samband med exempelvis storre olyckor behdvs antibiotika for att behandla de
svéra infektioner, exempelvis blodforgiftning, som annars kan uppsta vid svara
kropps- och bukskador. Vid influensautbrott och pandemier behovs antibiotika
for att behandla bakteriella foljdsjukdomar, exempelvis lunginflammationer.

Med bristande tillgang till fungerande antibiotika, och utan fullvirdiga
alternativa behandlingar, kommer infektioner lattare uppstd och spridas.
Infektioner som idag kan botas pd en till tvd veckor kan dessutom bli
langdragna och allt oftare livshotande.”0

Ett scenario som pé detta satt paverkar sjukvirdens formaga att forebygga och
behandla infektioner skulle innebdra att ménga fler kommer att do i
infektioner. Manniskors hilsa kommer ocksé att paverkas genom liangre och
mer svarbehandlade sjukdomsforlopp. Protesoperationer och andra
behandlingar som inte anses vara livsavgérande kan i vissa fall komma att
undvikas p& grund av risken for infektion, vilket ocksd paverkar méanniskors
hilsa och vilbefinnande. Antalet sarbara individer i samhillet kan forvéintas
oka. Aven den psykiska hilsan hos ménniskor kan péverkas genom exempelvis
oro och okat lidande.

Mainniskors liv och hélsa skulle kunna paverkas mer indirekt i det scenario som
beskrivs i denna studie eftersom en mer omfattande antibiotikaresistens kan ge
upphov till stérningar i samhéllets funktionalitet. Exempelvis kan det uppsta
storningar i likemedels- och livsmedelsforsorjning och akuta livraddande
insatser som gors av ambulans, polis och riaddningstjanst kan komma att
omgardas av omfattande smittspridningsforebyggande restriktioner, (se avsnitt

3.2.2).

Det ar samtidigt inte omojligt att framtvingade hygienatgarder, kan komma att
ha vissa positiva effekter pa liv och hilsa. Under influensapandemin A(H1N1)
minskade exempelvis antalet sjuka barn i barnomsorgen pé grund av nya och
utokade hygienrutiner.”

Sammanfattningsvis: En mer omfattande antibiotikaresistens har en direkt
negativ pdverkan, och skulle i vissa fall Gven kunna sdgas hota skyddsuvdrdet
madnniskors liv och hdlsa.

70 ”PM avseende resistens mot antibiotika och antivirala preparat” publicerat i
Myndigheten for samhallsskydd och beredskap, (2011) MSB:s langsiktiga
strategiska analys — genomfort och planerat arbete.

71 Myndigheten for samhillsskydd och beredskap och Socialstyrelsen, (2011),
Influensa A(H1N1) 2009. Delrapporterna fran utvdrderingen av forberedelser
och hantering av pandemin. s. 37.
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3.2.2 Sambhadllets funktionalitet

Skyddsvirdet samhallets funktionalitet omfattar funktionalitet och kontinuitet
i det som starkt paverkar det dagliga livet for enskilda personer, foretag och
andra organisationer (fysiska och juridiska personer).72

For att uppréatthalla denna funktionalitet ar vissa funktioner och verksamheter
av sdrskild betydelse, dessa kan betecknas som samhallsviktiga.?3
Sambhallsviktig verksamhet definieras i den nationella strategin for skydd av
samhaéllsviktig verksamhet som en samhallsfunktion av sidan betydelse att ett
bortfall av eller en svir storning i funktionen skulle innebéra stor risk eller fara
for befolkningens liv och hilsa, samhillets funktionalitet eller samhallets
grundliggande viarden. En samhéllsfunktion som har till uppgift att hantera en
pagéende allvarlig hindelse eller kris si att skadeverkningarna blir s smé som
mojligt ar ocksa en samhallsviktig verksamhet.74

Exakt vilka funktioner som &r samhillsviktiga kan variera beroende av
situation och i takt med att samhallet utvecklas. I bilaga 2 finns en lista med
sektorer som innehéller exempel pa sambhaillsviktiga funktioner. For att
uppritthalla dessa samhallsviktiga funktioner finns samhallsviktiga
verksamheter pa olika nivder. Inom exempelvis sektorn hilso- och sjukvérd, ar
akutsjukvird en sambhallsviktig funktion som uppritthills av ett antal
verksamheter, exempelvis ett sjukhus. Bortfall av eller stérningar i dessa
verksamheter och funktioner far konsekvenser for skyddsvardet samhaéllets
funktionalitet.

Utifran en genomgéng av listan i bilaga 2 har en bedomning gjorts av vilka
specifika samhallsviktiga funktioner som kan komma att paverkas av scenariot
i den utstrdckningen att man skulle kunna tala om bortfall av och stérningar i
samhéllsviktiga funktioner. Hur dessa funktioner, (funktioner inom
sjukvardssektorn, likemedelsforsorjning, omsorg av barn, funktionshindrade
och édldre, funktioner inom livsmedelssektorn, dricksvattenforsorjning,
avloppshantering samt rdddningstjéanst, polis och militart forsvar) skulle kunna
paverkas av en mer omfattande antibiotikaresistens diskuteras i det foljande
darefter lyfts ett antal mer generella iakttagelser.

Sjukvéard

De sambhillsviktiga funktioner som sannolikt paverkas mest av scenariot i
denna studie &terfinns inom sjukvirden, (akutsjukvard, ambulanssjukvérd,
primarviard etc.) Som tidigare nadmnts ar fungerande antibiotika en
forutsiattning for modern sjukvérd. Sjukvirdens forméga att forebygga och

72 Myndigheten for samhallsskydd och beredskap, (2013) Generaldirektorens
inriktning for planeringen av MSB:s arbete inom omrddet samhdallsskydd och
beredskap 2014-2018, s. 3.

73 Myndigheten for samhillsskydd och beredskap, (2011) Ett fungerande samhdlle
i en fordnderlig virld; Nationell strategi for skydd av samhdllsviktig verksamhet,
S. 9.

74 Ibid, s. 10.
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behandla infektioner utmanas diarmed i scenariot. Uppratthallandet av vad
som skulle kunna betraktas som en godtagbar funktionalitet inom
sjukvardssektorn beror pa hur snabbt utvecklingen av antibiotikaresistens sker,
och i vilken man sjukvérden kan anpassas till det nya laget.

Betydligt mer omfattande &tgirder for vardhygien och begransning av
smittspridning skulle bli nédviandiga i det aktuella scenariot. Ut6kade rutiner
vad giller provtagning, smittsparning, hygien, desinfektion etc. skulle sannolikt
kriava mer resurser i form av bland annat personal. Ambulanssjukvard kan
komma att utgora en sirskild riskmiljo med trénga utrymmen och ont om tid
for stddning och desinfektion mellan akuta uppdrag. Mer ingdende krav pa
desinfektion etc. skulle kunna leda till att tillgdngliga ambulansresurser
minskar.

Sjukvarden skulle i storre utstrickning komma att anvidnda alternativa
behandlingar som &r lingre, farligare och besvarligare — och mer
resurskrivande. Om fler blir sjuka och under lingre perioder péaverkas
sjukvarden ocksé av den 6kade belastning detta skulle innebidra. Sammantaget
kan allt detta paverka sjukvardens funktionalitet.

Ldkemedelsforsorjning

Tillgdngen pa likemedel kan utmanas i scenariot. Detta giller naturligtvis i
forsta hand tillgdngen pa antibiotika men det skulle dven kunna uppsté brist pa
andra ladkemedel som anvands som alternativ.

I ett scenario dar antalet fortfarande verksamma antibiotika dr mycket
begransat, kan det uppstd en situation diar produktionen av dessa inte
motsvarar den hoga efterfrigan. Funktionaliteten i likemedelsférsorjningen
skulle kunna péaverkas. Det finns redan idag exempel frin likemedels-
forsorjningen i Sverige dar ett visst antibiotikapreparat vid flera tillfdllen tagit
slut pa grund av for smé lager och problem att f& fram rdvaran som kravs for
tillverkning.7s

Omsorg om barn, funktionshindrade och dldre

Omsorg av barn, funktionshindrade och dldre ar riskmiljéer nar det kommer
till smittspridning. Barn och &ldre personer dr dessutom mer sirbara och
konsumerar mer antibiotika dn andra grupper.7°

Inom omsorgen arbetar man pa olika sidtt med att begrdnsa smittspridning,
béde bland de personer som vistas i verksamheterna och bland personal.
Exempelvis genom o©kad kunskap hos personal och genom utvecklade

75 Socialstyrelsen, (2011), Forslag till utveckling av strategin mot
antibiotikaresistens och vardrelaterade infektioner, s. 30.

76 Smittskyddsinstitutet och Statens veterindrmedicinska anstalt, (2013), 2012,
SWEDRES/SVARM; Swedish Antibiotic Utilisation and Resistance in Human
Medicine/Swedish Veterinary Antimicrobal Resistence Monitoring, sid 19.
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hygienrutiner.”? Arbetsmiljoverket har ocksd utfirdat foreskrifter som ror
hygien inom omsorgen.”® Med ett scenario som innebdr en mer omfattande
antibiotikaresistens kommer atgéarder for att forhindra spridning av bakterier
att bli dnnu viktigare inom dessa verksamheter. Hygien- och stadrutiner skulle
behova utvecklas vidare liksom rutiner kring bararskap och sjukdom. Det dr
inte omojligt att man skulle behova tillfilligt stinga vissa enheter vid
smittutbrott. Detta skulle i s& fall kunna ge upphov till vissa stérningar i den
samhaéllsviktiga funktion som omsorgen utgor.

Livsmedel

Livsmedel sdsom mejeriprodukter, kott, fisk, gronsaker, frukt och dricksvatten
kan bidra till att sprida bakterier till djur och manniskor. En mer omfattande
antibiotikaresistens skulle kunna innebira mer antibiotikaresistenta bakterier
ocksa i livsmedel och i flera sorters livsmedel.

I denna situation kan det under hela livsmedelsproduktionskedjan bli 4nnu
viktigare att livsmedlen inte sprider bakterier till konsumenterna eller till de
personer som arbetar inom livsmedelsproduktionen. Detta innebir att
spridningsforebyggande restriktioner behover utvecklas.

Olika restriktioner kan behova utvecklas for de olika leden i
livsmedelsproduktionen, (primarproduktion, tillverkning, handel, distribution,
etc.). Vil framme vid tillagningsfasen kommer det att vara viktigt med hygien
och korrekt tillagning. Detta innebér givetvis att kostnaderna forknippade med
livsmedelshantering Gkar, mojligtvis kan restriktioner av olika slag ocksa
orsaka vissa storningar i livmedelsférsorjningen.

DA livsmedelsproduktionen ar néra forknippad med djurs liv och héilsa beh6ver
det spridningsforebyggande arbetet inkludera att virna en god hélsa hos djur i
livsmedelsproduktionen. Djuruppfodningen skulle behéva arbeta mer med
forebyggande atgirder. Det skulle ocksd kunna behova stéllas mer krav pa
handel med djur.

Scenariot i denna studie kan betyda att fler djur dor av infektioner, men ocksa
att djur i livsmedelsproduktionen kan komma att betraktas som en killa for
antibiotikaresistenta bakterier. I sd fall kan forutsittningarna fér basera
livsmedelsproduktion pd djur komma att forsdmras, och darmed farre djur
fodas upp. I mer extrema situationer skulle hela djurbeséittningar kunna
behova avlivas for att forebygga spridning av bakterier. Detta sammantaget
skulle kunna leda till stérningar i livsmedelsférsorjningen, vad géller kétt- och
mejeriprodukter.

77 Socialstyrelsen, Smittskyddsinstitutet, Sveriges Kommuner och Landsting,
Strama, (2008) God hygienisk standard i kommunal vard, omsorg och
hemsjukvdard; samt Socialstyrelsen, (2010), Hygien i forskolan, resultat fran ett
nationellt tillsynsprojekt 2009.

78 Arbetsmiljoverkets forfattningssamling AFS 2005:1. Mikrobiologiska
arbetsmiljorisker — smitta, toxinpaverkan, overkdanslighet.
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Vissa storningar i livsmedelssektorn skulle ocks& kunna uppstd om importen av
livsmedel till foljd av den mer omfattande antibiotikaresistensen skulle komma
att omgirdas av mer restriktioner. Samtidigt skulle efterfrigan pd svenska
livsmedel kunna oka.

Dricksvattenforsorjning

I dricksvattenproduktionen renas vatten fran skadliga nivaer av bakterier, men
viss bakteriespridning genom dricksvatten kan dnda féorekomma. I ett scenario
med mer omfattande antibiotikaresistens ar det mgjligt att kraven pa
vattenrening skulle 6ka. Dels behover vattnet som lamnar dricksvattensverken
vara tillrackligt renat, dels behover ledningssystemen hélla en sd pass hog
kvalité att vattnet inte kontamineras pa vag till anvandarna. I den man detta
inte skulle ga att uppna kan storningar i dricksvattenforsérjningen uppsta.

Tva av fem révattentikter som undersokts i en svensk studie, innehdll vid flera
tillfallen ESBL-bildande tarmbakterier. I undersokningar av det renade vattnet
fran dessa révattentakter patraffades dock inga av dessa bakterier.”9 Det kan
dock inte uteslutas att man i det scenario som beskrivs i denna studie, pa grund
av oro for antibiotikaresistenta bakterier viljer att inte anvidnda alla de
vattentdkter som anvinds idag. Bristande kvalité p& ravatten leder till att
révattentillgdngarna blir mer begriansade i antal.

Avloppshantering

I ett scenario med mer omfattande antibiotikaresistens har avloppshantering
en roll i arbetet med att forebygga uppkomst av och spridning av resistenta
bakterier till miljon. Utslapp av rester av antibiotika, antibiotikaresistenta
bakterier och resistensgener kan bidra till att antibiotikaresistens uppkommer
och sprids i miljon. Avloppsreningsverken kan reducera de allra flesta
bakterierna (en studie av forhallandena i Stockholm visar att mer &n 99,99
procent av bakterierna reduceras i reningsverkens processer ).8°

I scenariot dr det and& tankbart att man kommer vilja bygga upp fler
reningsbarridrer for att kunna rena vatten frdn olika resistensdrivande
substanser. En viktig atgdrd for att minska uppkomsten av resistens hos
bakterier ar att begransa utslappen av liakemedelsrester.

Om man ska avskilja 1dkemedel och antibiotika kommer det att produceras mer
slam, som maste omhéndertas pa ett sdkert satt.8* Hanteringen av detta slam
kan ocksd medfora ckade kostnader. Ett alternativ ar att verksamheter dar
mycket ldkemedel sprids i avloppet, exempelvis vid vardinrattningar, har egna,
mer kraftfulla reningsprocesser innan avloppsvattnet leds vidare till de
ordinarie systemen.

79 Livsmedelsverket och Statens veterindrmedicinska anstalt, (2013), ESBL-
bildande E. coli i svenskt rdvatten - en pilotstudie. s. 6.

80 Wahlberg, C, et al (2010) Likemedelsrester i

Stockholms vattenmiljé, Stockholm Vatten, s. 117.

81 Tbid, s. 49.
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I den mén man inte hinner pd detta sitt anpassa avloppshantering ar det
mojligt att vissa storningar i denna samhallviktiga funktion skulle kunna
uppsta.

Rdddningstjdnst, polis och militért forsvar

I sektorn skydd och sikerhet ingar flera samhéllsviktiga funktioner, exempelvis
raddningstjanst, polis och militart forsvar. Dessa funktioner kan péverkas av
det scenario som beskrivs i denna studie genom att det skulle kunna kravas
mer omfattande hygienrutiner och restriktioner i syfte att forebygga
smittspridning.

Personal inom bland annat rdddningstjanst, polis och militart forsvar skulle
kunna bli mer wutsatta for hélsorisker vid en mer omfattande
antibiotikaresistens. En viss risk for spridning av bakterier kan finnas i
arbetsmiljon hos dessa verksamheter. Personal som delar gym, omklddesrum,
duschrum, viss utrustning och sd vidare kan Gverfora bakterier och smitta
mellan varandra. En viss risk for spridning av bakterier finns ocksd genom
arbetsuppgifterna. Exempelvis kan personal inom raddningstjanst och polis
vara mer utsatt for smittspridning da de har narkontakt med ménniskor och
ibland behéver utfora akuta livraddningsinsatser som hjart- och lungraddning.
Det ar inte ovanligt att det ar raddningstjinsten som ar forst pa plats vid en
olycka, och blir dirmed de férsta som kan ge skadade vérd.

Det finns studier som pekar pa att det redan idag kan finnas spridning av
resistenta bakterier inom ridddningstjansten. I USA har personal inom
rdddningstjanst, brandmédn och ambulanspersonal visat sig vara birare av
MRSA mer ofta d&n gemene man. Vid provtagning av vissa brandstationer
visades att MRSA forekom pa flera ytor. For att minska smittspridning
uppmanas raddningspersonal att inte dela utrustning.82

Vid internationella insatser, exempelvis av den typ som MSB eller
Forsvarsmakten deltar i, kan personalen vara mer utsatt for vissa bakterier och
infektioner. I ett scenario med mer omfattande antibiotikaresistens kan dessa
infektioner bli svéra att behandla om det inte finns fungerande antibiotika. Da
personalen under insatser ofta lever och verkar under enkla férhallanden ar
infektionsrisken forhajd.

Scenariot kan sédledes innebiara vissa halsorisker for personal inom
raddningstjanst, polis och militar. Hygienrutiner, och viss skyddsutrustning
som handskar och 6gonskydd anvinds redan idag av riddningstjansten. Inom
vissa raddningstjanster erbjuds ocksa vaccination mot hepatit. I ett scenario
med mer omfattande antibiotikaresistens skulle &nnu striangare hygienrutiner
behova utvecklas. Aven desinficering av material och transportmedel kan bli
viktigare.

82 Futurity, Paramedics an easy target for MRSA, 2010-11-23; samt International
Fire Fighter, Working to death - The hidden dangers of infectious disease,
March/April 2009.
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En mer omfattande antibiotikaresistens skulle ocksd kunna péaverka
uppdragens karaktir och beteenden hos personalen. Olika slags restriktioner
kring hur man agerar under insatser, och vad man far och inte fir gora skulle
kunna bli aktuellt. Akuta livriddande insatser som gors av polis och
rdddningstjinst skulle kunna komma att omgidrdas av omfattande
smittspridningsforebyggande restriktioner. Mer tidskrdvande rutiner skulle
mojligtvis behéva inforas. En mer omfattande antibiotikaresistens skulle pa
detta satt kunna fa konsekvenser for och orsaka vissa stérningar inom dessa
samhaéllsviktiga funktioner.

Generella iakttagelser kring konsekvenser i samhdllsviktiga funktioner

P4 ett generellt plan skulle samhillets funktionalitet kunna péaverkas indirekt
av en mer omfattande antibiotikaresistens genom ett hogre personalbortfall i
de verksamheter som utgor samhallsviktiga funktioner. Med bristande tillgang
till fungerande antibiotika kan personal behova stanna hemma oftare, och i
langre perioder pa grund av egen sjukdom eller for att virda anhoériga. Det ar
osidkert om antibiotikaresistens pé detta vis skulle kunna driva fram en s pass
omfattande personalfrdnvaro att det skulle uppsta allvarliga storningar eller
avbrott i samhallsviktiga funktioner. Antibiotikaresistens i kombination med
en influensapandemi skulle eventuellt kunna ha denna effekt.

Risk for att drabbas av svirbehandlade infektioner pa arbetet skulle kunna gora
det svarare att rekrytera och behalla personal till vissa samhéllsviktiga
funktioner och verksamheter. Sarskilt utsatta ar personal inom sjukvard, och
omsorg av barn, funktionshindrade och &ldre. Det skulle daven kunna uppsta
rekryteringssvarigheter inom skydd och sikerhet, exempelvis vad géller poliser,
brandmin och personal till internationella insatser. Men dven har ar det svért
att forestilla sig att dessa rekryteringssvérigheter skulle vara s& pass stora att
samhallets funktionalitet skulle paverkas i ndgon mer omfattande utstrackning.

Daremot skulle samhillets funktionalitet kunna paverkas allvarligt om en mer
omfattande antibiotikaresistens innebar stora ekonomiska utgifter och far
konsekvenser for skyddsvardet miljo och ekonomiska viarden. (Se vidare avsnitt
3.2.4) Om det blir nédvindigt med besparingar och nedskdrningar inom
samhallsviktiga verksamheter skulle detta kunna leda till storre sérbarheter
och okad risk for storningar och avbrott i vissa funktioner.

Sammanfattningsvis: En mer omfattande antibiotikaresistens kan pdverka
skyddsvdirdet samhdllets funktionalitet pa ett negativt sitt. Framforallt dr det
den samhdallsviktiga funktionen sjukvard som kan bli svar att upprdtthdlla pa
vad som kan anses vara en rimlig nivd. Likemedelsforsorjningen kan ocksda
drabbas av storningar. Genomgdende i sambhdillets olika funktioner skulle det
behova stdllas mycket héga krav pd hygien, och kraftfulla dtgdrder for att
begrdnsa spridning av bakterier skulle behova vidtas. Detta forhallande
skulle kunna pdverka funktionalitet inom omsorg, livsmedel,
dricksvattenforsoérjning, avloppshantering och skydd och sdkerhet.
Besparingar och nedskdrningar inom samhdllsviktiga verksamheter till foljd
av de stora kostnader en mer omfattande antibiotikaresistens orsakar
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samhadllet skulle kunna leda till storre sarbarheter och ddrmed 6kad risk for
storningar och avbrott i samhdllsviktiga funktioner

3.2.3 Demokrati, rattssikerhet och manskliga fri- och
rattigheter

Skyddsviardet demokrati, rattssikerhet och mainskliga fri- och rittigheter
omfattar ménniskors tilltro till demokratin och rattsstaten samt fortroende for
samhéllets institutioner och det politiska beslutsfattandet, ledningsforméga pa
olika nivéer, avsaknad av korruption och rattsovergrepp.83

Om samhillets funktionalitet brister till f6ljd av den utveckling som beskrivs i
scenariot (avsnitt 3.2.2) skulle detta kunna fa konsekvenser for allmidnhetens
fortroende till samhiéllets institutioner och dirmed péverka skyddsvardet
demokrati, rattssikerhet och mainskliga fri- och rittigheter. Bland annat
forvantar vi oss en vil fungerande och jamlik sjukvard som kan behandla allt
fran vanliga infektioner till att ta hand om for tidigt fodda barn, trauman
uppkomna till f6ljd av olyckor och svart sjuka personer. Vi forvantar oss dven
att behandlingen ska vara siker. Om sjukvarden maéste prioritera hirdare vilka
som far antibiotikabehandling och annan véird kan detta fresta pa fortroendet.
Upplevelse av ojamnlik behandling kan leda till misstro mot sjukvarden.84 Men
aven andra offentliga aktérer kan forlora allménhetens fortroende om de inte
levererar de tjanster som forvantas, exempelvis polis och riddningstjanst.

I scenariot som beskrivs i denna studie dr de antibiotika som fortfarande
fungerar foremal for langtgdende restriktioner gillande nar och hur de far
anvandas. Detta forhdllande gor att det finns en risk for korruption, illegal
handel, smuggling och utveckling av organiserad brottslighet. En sidan
utveckling skulle kunna paverka samhaéllets ledningsformaga pé olika nivéer,
och méanniskors tilltro till rattsstaten.

Om man lever i ett samhélle dir man behover skydda sig och sina ndrmaste
mer aktivt mot smitta ar det ocksd tankbart att oro, radsla och misstro
manniskor emellan kommer att 6ka. Ménga kan komma att borja undvika
offentliga miljéer och kontakt med okdnda ménniskor av radsla for smitta.
Tilliten i samhéllet kan paverkas negativt vilket kan fi konsekvenser for
maénniskors engagemang i bland annat frivilligorganisationer. Mgjligtvis kan
dven manniskors vilja att hjilpa till vid olyckor och akuta sjukdomsfall ocksé
paverkas negativt.

Internationella relationer kan ocksd komma att paverkas av en situation som
kriaver ett omfattande globalt samarbete kring antibiotikaresistens.
Meningsskiljaktigheter stater emellan kan uppstd om fordelningen av

83 Myndigheten for samhallsskydd och beredskap, (2013) Generaldirektérens
inriktning for planeringen av MSB:s arbete inom omrddet samhdallsskydd och
beredskap 2014-2018, s. 4.

84 ”PM avseende resistens mot antibiotika och antivirala preparat” publicerat i
Mpyndigheten for samhéllsskydd och beredskap, (2011) MSB:s langsiktiga
strategiska analys — genomfort och planerat arbete, s. 51.
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fungerande antibiotika upplevs orittvis eller om alla inte foljer Gverenskomna
restriktioner kring anvindande. Spanningar kan ocksé uppstd om liander inf6r
hérdare kontroller och begransningar av internationell handel, resande och
migration. Samtidigt kan noédviandigheten av att samarbeta internationellt
naturligtvis ocksa frimja goda internationella relationer och utbyte. Sveriges
internationella anseende kan gynnas av véart goda utgingslige och var
erfarenhet av insatser for att forebygga antibiotikaresistens.

Sammanfattningsvis: En mer omfattande antibiotikaresistens kan pd olika
negativa sdtt paverka skyddsvdrdet demokrati, rdttssdkerhet och mdanskliga
fri- och rdttigheter, bland annat genom att fortroendet till samhdllets
institutioner minskar.

3.2.4 Miljo och ekonomiska varden

Skyddsviardet miljo och ekonomiska virden omfattar miljon beskrivet som
mark, vatten och fysisk miljo, biologisk méngfald, vardefulla natur- och
kulturmiljéer (av manniskan skapade och paverkade miljoer i naturen) samt
annat kulturarv i form av fast och 16s egendom. Det omfattar ekonomiska
viarden i form av privat och offentlig 16s och fast egendom samt virdet av
produktion av varor och tjanster.85

Miljo

En mer omfattande antibiotikaresistens enligt scenariot, skulle sannolikt
betyda fler resistenta bakterier hos vilda djur och i naturen, exempelvis i
vattendrag. Detta skulle troligtvis inte ha nagon direkt paverkan pa
skyddsvirdet miljo, eftersom antibiotika inte anvinds mot bakterier i miljon
eller hos vilda djur. Forekomsten av resistenta bakterier skulle dock kunna
paverka vart forhéllningssatt till natur och vilda djur. En 6kad risk for resistent
badsérsfeber skulle exempelvis kunna gora att manniskor avstar frin att bada i
sjoar. Det skulle ocksd kunna bli nédvandigt med begransningar av hur
sdllskapsdjur och djur inom livsmedelsproduktionen vistas i naturen.

Om daremot sillskapsdjur eller djur inom livsmedelsproduktionen skulle
komma att bli en utpekad smittkilla och det sker stora forindringar i
djurhdllning, eller i det mer extrema fallet - omfattande avlivning blir
nodvandigt - skulle detta eventuellt kunna komma att utgora ett hot mot den
biologiska méngfalden i Sverige.

I scenariot skulle miljon kunna paverkas av de &tgirder som kravs for att
begrinsa spridning av bakterier. Om rening av avlopp och vatten behover goras
mer effektivt kan detta f4 en positiv effekt pa vattenmiljéer. Om naturgodsel
behover ersittas med fosforbaserad naringstillforsel inom vixtodling kan det
paverka miljon negativt.

85 Myndigheten for samhillsskydd och beredskap, (2013) Generaldirektérens
inriktning for planeringen av MSB:s arbete inom omrddet samhdllsskydd och
beredskap 2014-2018, s. 4.



34

Ekonomiska vdrden

En mer omfattande antibiotikaresistens kan fa mycket stora ekonomiska
konsekvenser. Ett flertal studier visar pd 6kade kostnader for vard av patienter
med resistenta bakterier. Ofta 6kar kostnaderna upp till cirka 30 procent.86
Metoderna for att berdkna kostnaderna varierar och exempel pé faktorer som
kan inkluderas i kostnadsberiakningar ar extra sjukhusdagar, dyrare likemedel,
mer provtagning, kostnader for intensivvard, kostnader for att begriansa eller
hantera smittspridning samt produktivitetsbortfall hos den insjuknade.
Smittskyddsinstitutet har fitt i uppdrag av regeringen att utveckla en modell
for hilsoekonomiska berdkningar géllande antibiotikaresistens.8”

Samhaéllsekonomiska berdkningar gor gillande att dagens kostnader inom EU
for antibiotikaresistens uppgéar till cirka €1,5 miljarder, dar extra
sjukvardskostnader stod for € 9oo miljoner och produktivitetsbortfall for
€ 600 miljoner av kostnaden.®® En mer omfattande antibiotikaresistens som
beskrivs i scenariot skulle naturligtvis driva upp kostnaderna ytterligare.
Sjukvard skulle kunna behova bedrivas pa annat sidtt med mer vardplatser,
enkelrum, mer personal etc.

Utover kostnader for sjukvérd och for produktivitetsbortfall torde en mer
omfattande antibiotikaresistens #dven orsaka stora kostander for
spridningsbegriansande atgirder i samhaéllet i stort. Utdkade hygienrutiner
inom omsorg kan kriava mer personalresurser. Stora investeringar kan behova
gbras i vatten- och avloppssystem. Atgirder for att begrinsa spridning av
bakterier inom djurproduktion och livsmedelshantering kan orsaka stora
ekonomiska konsekvenser for savdl den enskilde jordbrukaren som
livsmedelssektorn.

Samhallets kostnader for en mer omfattande antibiotikaresistens skulle siledes
kunna bli mycket stora, bade i termer av kostnader for att hantera och i termer
av produktivitetsbortfall. Konsekvenserna for olika linders ekonomi skulle
kunna bli betydande.89 Offentliga budgetar skulle kunna hamna i obalans till
foljd av skenande sjukvéirdskostnader Anstringda ekonomier kan fa vidare
konsekvenser globalt vad giller handel och tillvaxt. Minskad handel for att
begrénsa spridning av bakterier kan ocksa paverka viarldsekonomin negativt.

Sammanfattningsvis: En mer omfattande antibiotikaresistens kan pdverka
skyddsuvdirdet miljé och ekonomiska virden pa ett negativt sdtt. Kostnaderna
for en mer omfattande antibiotikaresistens kan bli mycket stora.

86 ReAct, Burden of Antibiotic Resistance, ReAct fact sheet, May 2012.

87 Smittskyddsinstitutet, (2013) Samhallsekonomiska konsekvenser av
antibiotikaresistens, Modellering av anmdlningspliktig resistens i Sverige —
delrapport av uppdrag givet i regleringsbrev for Smittskyddsinstitutet.

88 European Centre for Disease Prevention and Control (ECDC) Latest Europe-
wide data on antibiotic resistance, Presentation to midday press briefing by Dr
Marc Sprenger, ECDC director, Brussels 17 November 2011.

89 World Economic Forum, (2013) Global Risks 2013, Eighth Edition, s. 30.
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3.2.5 Nationell suveranitet

Skyddsviardet nationell suverdnitet omfattar kontroll O6ver nationens
territorium, nationell kontroll 6ver de politiska beslutsprocesserna i landet
samt sikrande av nationens forsorjning med fornédenheter.9°

Magjligtvis skulle en mer omfattande antibiotikaresistens kunna paverka detta
skyddsvirde. Nationens forsorjning med fornodenheter skulle kunna paverkas
om antibiotikaresistens ger upphov till storningar inom likemedelsférsorjning
(se avsnitt 3.2.2). Det ar i scenariot inte sidkert att de fatal antibiotika som
fortfarande har effekt kan produceras i tillricklig omfattning och det ar heller
inte sdkert att produktionen dger rum i Sverige eller inom EU. Nationens
tillgdng till fungerande antibiotika skulle darféor kunna komma att vara
otillracklig.

Livsmedelsforsorjningen péverkas 1 stort av en mer omfattande
antibiotikaresistens, (se avsnitt 3.2.2), men ldget skulle behova bli extremt for
att man skulle kunna tala om att nationens forsérjning av livsmedel ar hotad.
En sddan situation skulle mojligtvis kunna uppstd om det blir nédvandigt att
begrinsa import av livsmedel, om det blir nodvindigt med omfattande slakt av
djur i livsmedelsproduktionen och resistenta bakterier sprids med frukt och
gronsaker.

Sammanfattningsvis: En mer omfattande antibiotikaresistens skulle kunna fa
vissa negativa konsekvenser for skyddsvdrdet nationell suverdnitet. Denna
pdaverkan dr dock inte lika tydlig som for de andra skyddsvdrdena.

90 Myndigheten for samhallsskydd och beredskap, (2013) Generaldirektirens
inriktning for planeringen av MSB:s arbete inom omrddet samhdllsskydd och
beredskap 2014-2018, s. 4.
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4. Vad kan en mer omfattande
antibiotikaresistens betyda
for samhallets sakerhet?

Antibiotikaresistens ir redan idag ett mycket stort problem i Sverige och i
ovriga virlden. Den utmaning samhallet star infor i och med utvecklingen av
antibiotikaresistens uppmirksammas allt mer, och ett resistensforebyggande
arbete bedrivs i ménga olika sammanhang. Det dr dock mycket osdkert om
resistensutvecklingen kan bromsas tillrackligt for att den medicinska
forskningen ska hinna ta fram nya antibiotika eller fullviardiga alternativa
medicinska behandlingar.

4.1 Sammanfattande diskussion kring
konsekvenser

I linje med MSB:s uppdrag att analysera sarskilt allvarliga sdrbarheter, hot och
risker, har myndigheten i denna studie undersokt vad en mer omfattande
antibiotikaresistens skulle kunna betyda for samhillets sikerhet. Analysen har
utgétt ifrén ett mojligt scenario dar antibiotikaresistensen ar betydligt mer
omfattande &n idag och forsokt svara pa frigan: vilka konsekvenser kan en mer
omfattande antibiotikaresistens innebira for de nationella skyddsvardena?

Resonemanget kring konsekvenser dr inte begriansad enbart till vad som &r
mest troligt. Istillet diskuteras ménga olika mojliga konsekvenser som i
forlangningen skulle kunna péverka samhillets sidkerhet. Detta gor att denna
studie kan anvindas som ett underlag for att forhélla sig till risken eller det
smygande hotet antibiotikaresistens utifrdn ett samhéllsskydd- och
beredskapsperspektiv, och svarar pa fragan: hur illa kan det ga?

En mer omfattande antibiotikaresistens skulle kunna f& konsekvenser for alla
de fem nationella skyddsvardena. Det skyddsviarde som bedoms péverkas mest
direkt av antibiotikaresistens ar naturligtvis liv och hilsa, men dven samhallets
funktionalitet, demokrati, rattssikerhet och mainskliga fri- och rattigheter,
miljo och ekonomiska vidrden samt i mer begrinsad utstrickning den
nationella suveraniteten skulle kunna péaverkas.

Liv och hilsa hotas vid en utveckling som innebiar mer omfattande
antibiotikaresistens. Infektioner kommer littare att uppsta och spridas, vara
mer svarbehandlade och allt oftare livshotande. Samhaillets funktionalitet kan
paverkas da olika atgirder for att begrdnsa spridning av bakterier i
samhaéllsviktiga verksamheter kan orsaka storningar. Demokrati, rattssikerhet
och manskliga fri- och rittigheter kan péaverkas bland annat genom att
fortroendet till samhillets institutioner kan minska. Miljo och ekonomiska
varden kan paverkas bland annat genom att samhaillets kostnader fér en mer
omfattande antibiotikaresistens kan bli mycket stora.
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Takten pa resistensutvecklingen spelar en stor roll fér hur stora
konsekvenserna kan tdnkas bli. Med ett snabbare forlopp har samhaéllet kortare
tid pé sig att anpassa sig och infora de hygienrestriktioner och andra tgarder
som kan bli nédvéandiga. Det blir genom analysen i kaptitel 3 ocksé tydligt att
de olika skyddsviardena ocksa hénger ihop och péverkar varandra. Nir ett
skyddsviarde péverkas eller dr hotat kan det fa konsekvenser for oOvriga
skyddsvarden.

4.2 Ytterligare reflektioner

Till de konsekvenser som diskuteras i foregdende avsnitt kan ytterligare nagra
reflektioner kring hur samhillets sdkerhet paverkas av antibiotikaresistens
laggas till.

Det ar mojligt att samhaéllet vid en fortsatt resistensutveckling kan komma till
en brytpunkt. Vid denna tinkbara brytpunkt dr de antibiotikaresistenta
bakterierna s& pass spridda att det inte langre dr modan vart att pa alla sitt
forsoka begridnsa den fortsatta spridningen. Detta skulle exempelvis kunna
intrdffa om en majoritet av alla méanniskor kom att bira pa ESBL-bildande
bakterier. Det kan ocksd handla om en smygande acceptans for, och
tillvinjning vid en situation dar sjukvarden inte lingre lika sjidlvklart kan
behandla infektioner.

Antibiotikaresistens ar ett hot av smygande karaktar som kan sidgas ha vissa
likheter med klimatforandringarna. Fordndringarna sker gradvis och effekterna
for att motverka antibiotikaresistens ar osdkra och kostsamma. I Sverige
hanteras antibiotikaresistens framst med forebyggande &tgirder, nigot som
ocksd baddat for dagens forhéllandevis goda lage. Nar det galler
klimatforandringar arbetar man bade forebyggande och hanterande med
anpassning av samhéllet till det nya klimatet. En friga som f6ljer blir da om
samhillet ocksd behover arbeta mer med hantering av, och anpassning till en
situation med mer omfattande antibiotikaresistens. (Det forebyggande arbetet
kopplat till antibiotikaresistens kan visserligen till stor del ocksa leda till
anpassning.) I andra linder anvinds redan idag hanterande &tgiarder som for
Sveriges del kan te sig avldgsna. I Grekland som har stora problem med
antibiotikaresistens, forekommer det exempelvis att patienter som inte bar pa
resistenta bakterier isoleras vid inlaggning pa sjukhus.9 Om det finns en tydlig
risk att antibiotika trots vart forebyggande arbete dr pa vag att forlora sin
effekt, hur férbereder vi oss bast for detta?

P4 ett mer generellt plan s& belyser den hér studien vikten av att allmanheten
har fortroende for varandra, samhillet och det offentliga. For att kunna
forebygga och hantera antibiotikaresistens s kommer det antagligen att kréavas
att den enskilde kommer att behova dndra vissa beteenden och inféra nya
rutiner. Vissa tjanster som tidigare setts som sjilvklarheter, sdsom en
protesoperation, kanske inte kommer att vara det langre. Hur det offentliga

91 Lakartidningen, Antibiotikaresistensen utmanar den politiska viljan, 2011-07-
07.
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hanterar frigan kommer att paverka fortroendet, samtidigt som fortroendet
kommer att paverka hur vil det offentliga kan hantera fragan.

Sammanfattningsvis visar denna studie av antibiotikaresistens p& problemets
komplexitet och pa vikten av att inta ett proaktivt forhallningssitt. Detta
innebar att man foljer resistensutvecklingen noggrant, att man ar féorberedd pa
en mer allvarlig utveckling och att man har en uppfattning om nir det kan bli
nodvandigt att 6vergd fran en i huvudsak forebyggande strategi till hanterande
och anpassning. Arbetet behover dessutom drivas i bred samverkan, savil
nationellt som internationellt.

4.3 Hur kan MSB forhalla sig till
antibiotikaresistens

MSB har till uppgift att ”i samverkan med myndigheter, kommuner, landsting,
organisationer och foretag identifiera och analysera sddana sérbarheter, hot
och risker i samhillet som kan anses vara sirskilt allvarliga. Myndigheten ska
vidare tillsammans med de ansvariga myndigheterna genomféra en
overgripande planering av atgarder som bor vidtas. Myndigheten ska virdera,
sammanstilla och rapportera resultatet av arbetet till regeringen.”92

En situation som innebar en mer omfattande antibiotikaresistens skulle vara en
sd pass allvarlig utveckling att det ar ett hot som MSB behover analysera och
folja. Samtidigt ska man vara medveten om att situationen inte behover bli fullt
s allvarlig som i scenariot i denna studie. Scenariot ar just ett scenario och
innefattar ingen sannolikhetsbedomning av hur troligt det ar. Det finns heller
ingen bedomning om det 4r mer troligt 4n nigot annat scenario eller inte.

Dock sé finns det ur ett beredskapsperspektiv anledning att vara medveten om
att det kan ske en utveckling som padminner om scenariot. Det finns ddrmed
ocksd en anledning att undersoka vad det i sidana fall skulle kunna f& for
konsekvenser. Denna studie kan ses som ett underlag i detta perspektiv.

Antibiotikaresistens 4dr en sektorsovergripande friga som péverkar hela
samhillet. Det ar darfor av stor vikt att aktérer inom samhillsskydd och
beredskap forhéller sig till antibiotikaresistens pa ett medvetet sdtt och
analyserar hur deras verksamhet péverkas av en forviarrad resistens.
Antibiotikaresistensens sektorsévergripande natur gor den till en fréga som
MSB maste forhalla sig till ur ett krisberedskapsperspektiv, dd myndigheten
har till uppgift att pa en 6vergripande samhéllsnivéa folja upp och utvirdera
krisberedskapen.93

Utifran  ett  krisberedskapsperspektiv. kan en mer omfattande
antibiotikaresistens ses som en forviarrande faktor i samband med handelser
som innebér ett stort skadeutfall eller utbredd sjukdom. Sjukvarden kommer

92 82 Forordning (2008:1002) med instruktion for Myndigheten for samhillsskydd
och beredskap.

93 8§10, Forordning (2008:1002) med instruktion for Myndigheten for
samhallsskydd och beredskap.
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kanske inte att ha samma férmaga att behandla stora kroppskador i samband
med stora olyckor eller de bakteriella f6ljdsjukdomar som f6ljer en pandemi.

Inom ramen fér MSB:s arbete med en nationell riskbedomning kommer ett
scenario som behandlar antibiotikaresistens att analyseras under 2014.94

Till sist, for MSB:s del ar det ocksé viktigt att fortsatta f6lja hur utvecklingen av
antibiotikaresistens kan paverka myndighetens egna ansvarsomraden, sdsom
kommunal raddningstjanst och internationella katastrof- och bistandsinsatser.
I ett samhille utan forméga att behandla infektioner kan det behéva byggas
upp mer kunskap och mer rutiner for att forebygga smittspridning.

94 FOor mer information om den nationella riskbedémningen se Nationell risk- och

forméagebedémning 2012, https://www.msb.se/sv/Kunskapsbank/Utvarderingar--

strategiska-analyser/Nationell-riskbedomning/ samt Myndigheten for
samhallsskydd och beredskap, (2013) Risker och formagor 2012.
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Bilaga 1. Indikatorer fér de nationella skyddsviardena®®

Skyddsvirden

1. Miénniskors liv och
hilsa

‘ Indikatorer

1.1 Antal doda

1.2 Antal svart skadade/sjuka

1.3 Brist pa uppfyllnad av grundlaggande behov

1.4 Antal personer som behover evakueras

1. Sambhaiillets
funktionalitet

2.1 Storningar i det dagliga livet

3. Demokrati,
rattssikerhet och
minskliga fri- och
rattigheter

3.1 Social oro som ger negativa
beteendeforandringar

3.2 Fortroende for offentliga institutioner

3.3 Allvarlig paverkan pa nationella politiska
beslut

3.4 Bristande kontroll 6ver offentliga
institutioner

3.5 Sveriges anseende internationellt

4. Ekonomiska virden
och miljon

4.1 Totala ekonomiska konsekvenser

4.2 Konsekvenser pa natur och miljo

5. Nationell
suveranitet

5.1 Bristande kontroll 6ver territorium

95 Myndigheten for samhillsskydd och beredskap, (2013) Risker och formégor

2012, s. 40.
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Bilaga 2. Sektorer med samhaillsviktiga funktioner®®

Sambhiillssektor Exempel pa samhiillsviktiga
funktioner per samhaillssektor

Elektronisk kommunikation Fast telefoni, mobil telefoni, internet,
it-system, radiokommunikation m.m.

Energiforsorjning Produktion av el, distribution av el,
produktion och distribution av
fjarrvirme, produktion och
distribution av branslen och
drivmedel m.m.

Finansiella tjanster Betalningar, tillgdng till kontanter,
centrala betalningssystemet,
vardepappershandel m.m.

Handel och industri Bygg och entreprenadverksamhet,
detaljhandel, tillverkningsindustri
m.m.

Halso- och sjukvard samt omsorg Akutsjukhus, 1akemedels- och

materielforsérjning, omsorg om barn,
funktionshindrade och dldre,
primarvard, psykiatri, socialtjanst,
smittskydd for djur och ménniskor
m.m.

Information och kommunikation Distribution av post, produktion och
distribution av dagstidningar, radio,
TV, webbaserad information, sociala
medier m.m.

Kommunalteknisk forsorjning Dricksvattenforsorjning,
avloppshantering, renhallning,
vaghéllning m.m.

Livsmedel Distribution av livsmedel,
primérproduktion av livsmedel,
kontroll av livsmedel, tillverkning av
livsmedel m.m.

Offentlig forvaltning Lokal ledning, regional ledning,
nationell ledning,

96 Listan pa sektorer med samhallsviktiga funktioner ar framtagen i ett pdgaende
arbete att ta fram en végledning for identifiering av samhallsviktig verksamhet och
konsekvensbedémning, detta inom ramen for MSB:s arbete med skydd av
samhillsviktig verksamhet, se Samhadllsviktig verksambhet,
https://www.msb.se/sv/Forebyggande/Samhallsviktig-verksamhet1
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- ledningsfunktioner

- stodfunktioner

begravningsverksamhet, diplomatisk
och konsulér verksamhet m.m.

Skydd och siakerhet

Domstolsvasendet,
&klagarverksamhet, militart forsvar,
kriminalvard, kustbevakning, polis,
raddningstjanst, alarmeringstjanst,
tullkontroll, gransskydd och
immigrationskontroll, bevaknings-
och sidkerhetsverksamhet m.m.

Socialforsakringar

Allménna pensionssystemet, sjuk-
och arbetsléshetsforsakringen m.m.

Transporter

Flygtransport, jairnvigstransport,
sjotransport, vagtransport,
kollektivtrafik m.m.
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