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Vad betyder egentligen 

bokstäverna?

• S – Känslig, normal dosering: En mikroorganism 

kategoriseras som “känslig vid normal exponering” när 

sannolikheten för framgångsrik behandling är hög vid 

normal dosering av medlet.

• R – Resistent: En mikroorganism kategoriseras som 

“resistent” när sannolikheten för framgångsrik behandling 

är låg även om exponeringen för medlet ökas.



Vad betyder I då?

• Innan 2019

S I R

”Intermediär”

1. Osäker klinisk effekt

2. Går att behandla, men 

med högre dos

3. Metodologisk 

buffertzon på lab

Känslig

Hög 

sannolikhet för 

framgångsrik 

behandling 

Resistent

Låg 

sannolikhet för 

framgångsrik 

behandling



Vad betyder I då?

• Nu

S I R

Känslig vid ökad 

exponering

Sannolikheten för 

framgångsrik behandling 

är hög om exponeringen 

för medlet ökas genom 

ändrad dosering eller 

genom att medlet 

koncentreras i 

infektionshärden

Känslig, 

normal 

dosering

Resistent



Alla brytpunkter är baserade på att 

tillräckliga koncentrationer uppnås i 

infektionshärden

1. Typ av infektion 

2. PK/PD 

3. Dosering 

4. Administrationssätt (oral, iv, iv infusion etc.) 

Brytpunkter sätts av EUCAST 

Den dosering som brytpunkterna bygger på finns hos 
EUCAST. Tolkning/anpassning av RAF -harmonisera till 
svensk behandlingspraxis. 



Vad betyder I alltså rent kliniskt?

• ”I” innebär att bakterien är känslig och preparatet lika effektivt 
som preparat som klassificeras som S, förutsatt hög dosering

• När svaret från baktlab kommer
− Behöver byte av antibiotika ske?
− Behövs dosjustering utifrån I?

• Välj inte slentrianmässigt/”för säkerhets skull” alltid 
antibiotika som är S framför antibiotika som är I. 
− Förhindra överanvändning av mer resistensdrivande preparat
− Förhindra att preparat med mer biverkningar/sämre effekt väljs



Doseringstabeller



Några exempel



Pseudomonas aeruginosa i blododling

- vildtypsisolat eller ej?
SIR

Amikacin S

Ceftazidim I

Ciprofloxacin I

Meropenem S

Pip/tazo I

Vildtyp = isolat utan förvärvade resistensmekanismer



P. aeruginosa
2019 Nu Högdos Normaldos

Amikacin S S saknas 25-30 mg/kg x 1 

iv

Ceftazidim S I 2g x 3 iv 1g x 3 iv

Ciprofloxacin S I 750mg x 2 po

400mg x 3 iv

500mg x 2 po

400g x 2

Imipenem S I 1g x 4 iv 0,5 g x 4 iv

Meropenem S S 2g x 3 iv (3h infusion) 1g x 3 iv

Pip/tazo S I 4g/0,5 g x 4 iv (överväg 

förlängd infusion vid svåra 

infektioner)

4g/0,5 g x 3 iv 

Ceftazidim eller pip/tazo i högdos är förstahandsbehandling vid Pseudomonas som svaras I

RAF: Behandling av infektioner inom ”I”-kategorin - Referensgruppen för antibiotikafrågor (sls.se)

https://forening.sls.se/raf/kunskapsunderlag/behandling-av-infektioner-inom-i-kategorin
https://forening.sls.se/raf/kunskapsunderlag/behandling-av-infektioner-inom-i-kategorin
https://forening.sls.se/raf/kunskapsunderlag/behandling-av-infektioner-inom-i-kategorin
https://forening.sls.se/raf/kunskapsunderlag/behandling-av-infektioner-inom-i-kategorin
https://forening.sls.se/raf/kunskapsunderlag/behandling-av-infektioner-inom-i-kategorin


P. aeruginosa i sputum hos CF-

patient

SIR

Ceftazidim I

Ceftazidim-

avibactam

S

2g x 3 iv

2g/0,5 g x 3 (2h 

infusion)



H. influenzae och E. faecalis
H. influenzae 2019

Amoxicillin S

Amoxicillin-klavulansyra S

Cefotaxim S

Tetracyklin S

Trimsulfa S

E. faecalis 2019

Ampicillin S

Gentamicin R

Imipenem S

Pip/tazo S

Vankomycin S

Nu

I

I

S

S

S

Nu

S

R

I

I

S



Take home message

Välj inte bort preparat för att de klassificeras 

som I. De är likvärdiga behandlingsalternativ 

och i vissa situationer förstahandsval 

förutsatt att de doseras rätt.
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