
NATIONAL OVERVÅGNING AF BAKTERIÆMI –

ALGORITME OG FORSKNINGSMULIGHEDER 

DSKM arbejdsgruppe bakteriæmi

Sophie Gubbels

gub@ssi.dk

31. oktober 2018

mailto:gub@ssi.dk


HAIBA – IN A NUTSHELL

Bakteriæmi

Urinvejsinfektioner

Clostridium difficile infektioner

Infektioner efter hoftealloplastik

Infektioner efter knæalloplastik

HAIBA

Case 

definitioner

/ 

Algoritmer

eSundhed.dk

Datasæt til regionale servere

MiBa

Landspatientregistret



ADGANG TIL DATA

HAIBA sender dagligt opdaterede aggregerede data til

- eSundhed, hvor HAIBA data ligger under Sundhedskvalitet

- Regionale sftp servere

- Regionernes Kliniske Kvalitetsudviklingsprogram (RKKP) 

Begrænsede CPR dataudtræk til specifikke valideringsprojekter

Ændring i paragraf 222 af sundhedsloven (formålsparagraf SSI): 

- daglige CPR filer til regionerne

http://www.esundhed.dk/sundhedskvalitet/HAIBA/Sider/HAIBA.aspx


NATIONALE OG REGIONALE INDIKATORER/MÅL

De nationale mål for sundhedsvæsenet, under mål 3 - forbedret 

overlevelse og patientsikkerhed. 

- Clostridium difficile infektioner: antal og incidens per 100.000 borgere

- Sygehuserhvervet bakteriæmi: antal og incidens per 10.000 

risikodøgn

http://www.sum.dk/Aktuelt/Nyheder/Sundhedspolitik/2017/Juni/~/media/Filer - dokumenter/Nationale-maal-23062017/Nationale-Maal-2017-juni-2017.ashx


30 DAGE MORTALITET EFTER BAKTERIÆMI

30 dage mortalitet skal bruges som ulempeindikator ift antibiotic

stewardship

- Lærings og kvalitetsteam (LKT) vedr. rational anvendelse af antibiotika

- Nationale mål for antibiotika til mennesker

 30-dages mortalitet efter bakteriæmi skal fastholdes uændret eller være 

faldende i projektperioden



30 DAGE MORTALITET FOR BAKTERIÆMI I DANMARK
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CASE DEFINITIONER



BAKTERIÆMI

Vækst af mindst én type patogen i en bloddyrkning

Klassifikation af patogener

- Udgangspunkt i specificitet

Analyse af bloddyrkningspraksis i landet

Clin Microbiol Infect. 2015 Apr;21(4):344.e13-21. doi: 10.1016/j.cmi.2014.11.018. Epub 2014 Nov 23.



BLODDYRKNINGSPRAKSIS



5 HYPPIGSTE MIKROORGANISMER



HAIBA VS ULEMPEINDIKATOR

Prøvedato mellem 48 timer efter

indlæggelse og 48 timer efter

udskrivning

Ny episode efter 14 dage

Incidens: første bakteriæmi inden

for samme indlæggelsesforløb per 

10.000 risikodøgn

Prøvedato mellem

indlæggelsestidpunkt og 

udskrivningstidspunkt

Ny episode efter 30 dage

30 dage mortalitet: antal patienter, 

der døde inden for 30 dage efter

bakteriæmi per 100 bakteriæmier

48 t 48 t
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HVORDAN KAN DET BRUGES TIL

NATIONAL BAKTERIÆMI OVERVÅGNING?



BAKTERIÆMI – PER REGION



BAKTERIÆMI – PER ALDERSGRUPPE



BAKTERIÆMI – PER KØN



30-DAGE MORTALITET – PER REGION



30-DAGE MORTALITET – PER KØN



30-DAGE MORTALITET – PER ALDERGRUPPE



30 DAGE MORTALITET – 5 HYPPIGSTE 

MIKROORGANISMER



PRAKTISKE OVERVEJELSER

HAIBA har data fra 2010, opdateret hver dag

Landspatientregistret får en ny datamodel (LPR3)

HAIBA case definition bliver revideret

I fremtiden flere kilder/oplysninger fra eksisterende kilder:

- Sygehusmedicinregistret

- LaBa

- Resistens data fra MiBa

- Komobiditet baseret på LPR (allerede tilgængelig)

Ingen patientjournaloplysninger  lokal overvågning og forskning



OVERVÅGNINGS- OG FORSKNINGSMULIGHEDER

Eksempler til yderlige overvågningsmuligheder:

- Bakteriæmier efter nyredialyse

- Bakteriæmier efter specifikke operationer

- Bakteriæmier med resistente mikroorganismer

- Endokardit efter bakteriæmi

Idéer til forskning:

- Overlevelsesanalyser

- Sammenligning mellem sygehuserhvervet og samfundserhvervet

- Sæsonvariation i mortalitet

- Komorbiditetsjustering

- Sygehusmedicinregistret: behandling og recidiver

- LaBa: CRP, albumin osv



Temadag d. 4. december 2018

- Foredragssalen, Statens Serum Institut

- Program og anmeldelse

https://www.ssi.dk/Smitteberedskab/Infektionshygiejne/Kalender/Temamoder/Temadag_HAIBA.aspx

