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 I  ett samnordiskt temanummer 
om patienter med nedsatt hälsa 
i Tandläkartidningen nummer 1  
2012 framför Richardson et al 

synpunkter och rekommendationer 
om antibiotikaprofylax i tandvården 
[1]. Dessa bygger delvis på ett konser-
vativt synsätt på antibiotikaprofylax, 
ett synsätt som vi i Sverige sedan flera 
år har lämnat. sbu lämnade nyligen 
en rapport över det vetenskapliga un-
derlaget för antibiotikaprofylax inom 
bland annat tandvården [2]. Denna 
rapport tillsammans med en genom-
gång av underlaget för äldre rekom-
mendationer har utmynnat i flera 
svenska rekommendationer, där man 
kraftigt har minskat på indikationerna 
för antibiotikaprofylax. Tandvårds-
Strama publicerade år 2009 rekom-
mendationer avseende antibiotika-
profylax [3], och i alla landsting finns 
relativt likalydande rekommendatio-
ner [4, 5, 6]. Tandvårdens Läkemedel 
redovisar i 2010 års upplaga en sam-
syn i denna fråga för hela 14 lands-
tingsområden [4]. 

Det blir förvirrande när Richardson 
et al till exempel hänvisar till nice 
guideline nr 64 [7] som stöd för endo-
karditprofylax, när denna guideline 
bestämt avråder från antibiotikapro-
fylax till endokarditriskpatienter. Det 
bör dessutom påpekas att Richardson 
et al rekommenderar endokarditpro-
fylax i ett flertal situationer där det i 

Antibiotikaprofylax  
inom tandvården i Sverige

dag finns tydliga svenska och ameri-
kanska [8] rekommendationer om att 
inte ge endokarditprofylax.

Läkemedelsverket har fått ett rege
ringsuppdrag att under 2012 till
sammans med Smittskyddsinstitutet 
arrangera en work-shop angående an
tibiotika i tandvården. Denna work-
shop planeras äga rum vecka 19, för att 
sedan leda fram till en skriftlig kon
sensusrapport. Förhoppningsvis får 
vi då nationell konsensus i dessa frå-
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gor. Fortfarande kan olika rekommen
dationer gälla i de nordiska länderna. 
Vid produktion av gemensamma te
manummer inom tandvården i de 
nordiska länderna är detta kanske nå-
got som måste uttryckas tydligare, det 
vill säga att om det inte finns en nord-
isk gemensam syn på ämnet så gäller i 
artikeln givna rekommendationer, det 
land där författaren är verksam. För 
att undvika förvirrande diskussioner 
borde detta kanske ha tydliggjorts i 
Tandläkartidningen nummer 1 2012.
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➤ Vi tackar Johan Blomgren och 
Tandvårds-Strama för detta viktiga 
inlägg. Artikelförfattarna (Richard-
son R, Ketovainio E, Järvinen A) har 
erbjudits att kommentera debattin-
lägget i ett kommande nummer av 
Tandläkartidningen. 

I de nordiska temanumren är vår ambi-
tion att om möjligt redovisa likartade 
synsätt eller, där det skiljer mellan 

våra länder, tydligt markera dessa 
olikheter och om möjligt förklara 
skillnaderna. Det blir förstås särskilt 
komplicerat när det saknas veten-
skapligt underlag för de rekommen-
dationer som ges. Vi ser fram emot att 
senare publicera den koncensusrap-
port som Johan Blomgren aviserar i 
sitt inlägg. Socialstyrelsen har tidigare 
i en rapport uppmärksammat hög för-
skrivning av antibiotika i tandvården 

och med stora regionala olikheter. Vi 
hoppas att tydliga, välgrundade re-
kommendationer också kommer att 
leda till mer adekvat antibiotikaan-
vändning. 

Vi beklagar att vi inte tydligt klar-
gjort att författarnas rekommendatio-
ner inte speglar en nordisk samsyn på 
antibiotikaprofylax.
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»Fortfarande kan olika  
rekommendationer gälla  
i de nordiska länderna.« 


