Fokus

Forbrug af antibiotika

Hvor ligger dit medicinforbrug?

- 0g er det ok?

Kristian Krogh, LVK, haber, at alle apoteker og leverandorer af veterinaermedicin vil deltage med data for svineproducenternes indkeb af medicin, s3
han og hans kolleger kan analysere og optimere pa svineproducenternes brug af medicin.

Bruger du meget af en

bestemt type antibiotika? Er
vaccinestrategien i orden, eller
kan den optimeres, sd den
bliver billigere? LVK har lavet
et analyseredskab, som viser,
hvor der potentielt kan spares
penge pd medicin pd den
enkelte bedrift

Af Anja Jacobsen
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Kristian Krogh, dyrlzege ved LVK og nystar-
tet PhD-studerende ved Kebenhavns Uni-
versitet, fik for noget tid siden idéen til et
analyseredskab, LVK Medicintjek, som kan
bruges til at anskueliggere, om den med-
cinske behandling, der finder sted i en be-
seetning, er optimal.

- Jeg oplevede, at flere svineproducenter
spurgte ind til omkostningerne til medicin.
De syntes, omkostningerne var ved at vaere
for heje, og derfor lavede jeg farst selv en
manuel opgarelse over, hvilke praeparater
de brugte, og hvad de kostede, siger Kri-
stian Krogh.

- Det afslarede med det samme, om der ek-
sempelvis var et eller to praeparater, der stod
for en stor del af den samlede omkostning

til medicin. Det blev sa anledning til at disku-
tere, om denne omkostning stadig var ned-
vendig, eller om den kunne optimeres pa no-
gen made. Kunne man for eksempel bruge
mindre af disse praeparater ved at bruge dem
pa andre tidspunkter, eller kunne man skifte
til et andet og billigere praeparat. Altsa fik vi
mulighed for at optimere pa omkostningerne
til medicin i kroner og are.

— Der var naesten altid noget at komme ef-
ter | nogle tilfaelde mange tusinde kroner.
— Nu har vi faet lavet et program, s& vi ud fra
radata af forbruget 1 den enkelte beseetning
automatisk kan lave de samme opgarelser
og grafer, som jeg lavede manuelt i starten
Det hele opstilles i en rapport.

- Sammen med Vetstat, hvor vi ikke kan



analysere pd omkostningerne, men kun pd
forbruget af antibiotika pr. dyregruppe og
pr. CHR-nummer, far vi med det nye analy-
seredskab mulighed for at kemme hele ve-
jen rundt om den medicinske behandling 1
den enkelte besatning.

- Vi kommer helt ned i substansen og kan
for eksempel se, om der bruges for meget
medicin, og hvad der bruges for meget af,
siger Kristian Krogh.

Han understreger, at LVK med analysered-
skabet ikke gar efter det ngjagtige forbrug,
men mere gar efter at kigge pa udviklingen/
tendensen i forbruget | en periode.

Han pointerer imidlertid, at de beregnede
omkostninger i det nye analyseredskab ofte
vil vaere mere korrekte end de omkostnin-

ger til medicin, der opgeres i de regnskaber,
som revisoren laver.

— Her er det forskelligt, hvad der indgar i
medicinomkostningerne. Der kan ogsa ind-
gé omkostninger til dyrlaegen og/eller labe-
ratorieprever | medicinomkostningerne. Det
kommer an pd, hvordan disse omkostninger
registreres hos den enkelte producent, siger
han.

Haber andre apoteker vil vaere med

Forelgbig er det kun Vilovet, der har delta-
get | projektet. Men Kristian Krogh haber,
at alle andre apotekere og leverandarer af
veterinaermedicin til svineproducenterne vil
deltage. De ligger nemlig inde med de ngd-
vendige oplysninger om svineproducenter-

nes kob af medicin og prisen for de enkelte
praeparater. Disse oplysninger skal bruges til
analysen.

— Det behaver ikke vaere de helt rigtige pri-
ser. Jeg ved, at der opereres med rabatter
og bonusordninger, som opgeres senere, 0g
dem kan vi selvfelgelig ikke handtere i pro-
grammet. Vores dagsorden er heller ikke at
@ge konkurrencen pa medicin, men at give
den enkelte svineproducent mulighed for at
optimere pa eget forbrug ud fra de priser,
han nu engang giver for medicinen, siger
Kristian Krogh.

- Det betyder ikke noget for analysen,
om priserne ligger 5-10 procent fra de
endelige priser. Det eller de praparater,
der bruges flest penge pa, vil stadig b
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> vere overliggeren eller overliggerne
i det samlede regnskab for medicinom-
kostningerne.

— Der er sikkert ncgen, der mener, at s&
kan vi da bare bruge listepriserne fra Vete-
ringermedicinsk Industriforening (VIF). Men
det gér ikke. Disse vejledende priser ligger
ofte en hel del over de priser, som apote-
kerne rent faktisk tager for medicinen. Og
desuden vil det variere meget, hvilke pree-
parater, der er billigere end listeprisen, s
disse priser vil vi desvaerre kke kunne bru-
ge.

- Analysen opgares pr. arsso eller pr. smé-
gris/slagtesvin om aret. Far vi kun tallene for
et kvartal eller et halvt ar, omregnes disse
forbrug og priser til et helt ar, sa vi diskute-
rer ud fra de samme tal, siger han.

Vaccinerne er dyre, men ofte ngdvendige

— Det er tit vaccinerne, der udger den star-
ste omkostning til medicin i sobesaetninger-
ne, da de typisk er dyrere at anvende end
antibiotika, siger Kristian Krogh (Se figur 2
og 3, red.).

— Men derfor kan de godt stadigvaek vaere
de mest fornuftige at bruge. Og sa skal man
selvfelgelig ikke lave om pa noget,

~ Det er dog altid en god idé lige at vende,
om det stadig er nedvendigt at bruge vac-
cinerne, og om de eventuelt kan bruges pa
en anden made. Kan man eksempelvis ngjes
med at blitzvaccinere besatningen én gang
arligt og undlade at vaccinere alle dyr flere
gange i lebet af et ar, eller kan man ngjes
med at vaccinere poltene og ikke alle saer,
sperger han abent.

- Disse ting kan overvejes ved enkelte syg-
domme og 1 besatninger, hvor forholdene
er til det. Det nye analyseredskab kan hjeel-
pe os med at holde fokus pa brugen af vac-
ciner.

Han er ikke bange for, at dette analysered-
skab vil medfere et sterre forbrug af anti-
biotika:

- Tveertimod vil det kunne reducere unadig
og forkert anvendelse af medicin, og vi har
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jo stadig Vetstat og Gul-kort-ordning til at
holde gje med forbruget af antibiotika.

Fokus pd dyrlagernes arbejde

Som Kristian Krogh ser det, saettes der med
det nye analyseredskab ogsa fokus pa dyr-
leegernes arbejde.

- Men det, mener jeg, er sundt, for gar v
nu det rigtige? Og anviser vi den bedst mu-
lige behandling, sperger han.

- Det nemmeste er bare at bruge mere og
mere antibiotika eller vacciner, men bruger
vi nu landmaendenes penge rigtigt, sparger
han.

~ Det kan veere sveert at overskue, nar vi
kun kommer | besatningen en gang om
maneden eller sjeldnere. Snakken med svi-
neproducenterne gar her meget pa, hvor
meget medicin der er brugt siden sidst, og
hvad skal der bruges til naste gang. Men vi
far maske ikke talt s& meget om, hvordan
forbruget af de forskellige praeparater rent
faktisk har udviklet sig over en laengere pe-
riode. Men det kan det nye analyseredskab
hjelpe med, siger han.

- Vi kan selviglgelig felge forbruget af anti-
biotika i Vetstat, men her kan vi ikke falge
udviklingen i vacciner, smertestillende pree-
parater og ormemidier.

- Det, at vi nu far sat gkonomi p& behand-
lingerne, giver ogsé os dyrleeger en langt
bedre fornemmelse for, hvad de forskellige
typer af behandlinger koster pr. rsso pr.
gris. Jeg vil da gerne indremme, at jeg ikke
altid praecist vidste, hvad alle de forskellige
behandlinger, som jeg var med til at ordi-
nere, kostede. Det har jeg en bedre fornem-
melse for nu.

Selvom dette raddgivningsveerkte ikke har
veeret anvendt | laengere tid, kan Kristian
Krogh allerede nu give eksempler p3, at det
har synliggjort behandlinger, som var ungd-
vendige.

-l en besetning viste analysen af medicin-
omkostningerne, at der blev brugt over 80
kroner pa at behandle med antibiotikummet
Draxxin (Se figur 1, red.). Det var mere end

nedvendigt, da vi kunne bruge et andet og
billigere leegemiddel i stedet.

- | en anden besastning viste analyserne, at
der var et stort forbrug af Pulmotil. Vi fandt
et alternativ, som i denne besastning funge-
rede lige sa godt og 1 @vrigt var langt billi-
gere for landmanden.

- Forbruget af de forskellige typer af med;-
cin kan ogsa beregnes 1 antal doser i analy-
seredskabet, hvis vi gnsker at udbygge ana-
lysen med dette.

- Det vil sige, at man ogsad kan kontrolle-
re, om ens medarbejdere har givet det antal
doser af et praeparat, som de skulle. Nog-
le gange oplever vi jo efter et stykke tid, at
der ikke er brugt det antal flasker, vi reg-
nede ud, der skulle bruges. Det vil sige, at
behandlingen ikke er sket med den rigtige
dosis. Det kan dette vaerktej ogsa bruges ti
at kontrollere, hvis man udregner forbruget
i doser.

Benchmarking mellem besatninger

Det sterste medicinforbrug og dermed den
sterste omkostning ligger i soholdet.

- Det er derfor ogsa her, det vil vaere mest
aktuelt at 14 kigget pd medicinforbruget,
fordi det er her, vi maske kan flytte noget,
siger Kristian Krogh.

Indtll videre er der analyseret pa data for
medicinforbrug og —omkostninger i 20 be-
seetninger. Det er meningen, at de indsam-
lede data gemmes i en database, s& der kan
laves benchmarking beszetningerne imel-
lem.

~ P& den made kan vi holde tallene for den
enkelte besaetning op imod gennemsnitstal
for alle besaetninger eller tal fra andre lig-
nende besatninger, siger han.

— Sa kan vi se, hvordan besatningen ligger
i forhold til andre besaetninger. Bruger den
mere eller mindre medicin, og hvornar? Det
er en rigtig god made at fa folk til at flyt-
te sig pa. Iseer hvis de har et hejere forbrug
end andre kolleger.

- Jeg har sammenlignet omkostningen til
eller forbruget af smertestillende midler :



syv besatninger, Her varierede omkost-
ningen pr. arsso fra 10 til 60 kroner (red.
Se figur 4). Og der vil maske vare noget
at komme efter, hvis man har et hgjt for-
brug.

Der vil ogsa blive indsamlet forskellige op-
lysninger om besatningerne. For eksempel
starrelse, hvilken sundhedsstatus de har, og
noget om hvordan produktionsforholdene
er.

LVK kan derfor ogsa ga ind og analysere pa
nogle cverordnede sammenhange mellem
omkostninger til medicin eller forbrug af
medicin og type af produktion,

Det ser Kristian Krogh frem til, da han ser
det som en mulighed for, at dyrlagerne kan
blive endnu bedre til &t behandle grisene og
radgive producenterne.

Til spargsmalet, om LVK s& ikke er bange
for, at det vil kunne bruges politisk, siger
Kristian Krogh:

- Vores opgave er at hjelpe vores kun-
der, sa de udnytter antibiotika, vacciner og
smertestillende midler bedst muligt til at
sikre produktion af sunde fedevarer med
mindst mulig risiko for resistens og rest-
koncentrationer. Vi mener bestemt, at fo-
kus pa omkostninger kan vaere en vigtig
spiller 1 denne sammenhaeng, idet der skal
bruges den nedvendige mangde medicin
- hverken mere eller mindre. Vores analy-
seredskab kan derfor ogsd vaere med til at
fremme en optimal anvendelse af medicin
og derved ogsa vaere med til at fremme
velfaerden.

— Og sa er det jo vigtigt at huske, at godt
nok er omkostningerne meget vigtige.
Men dyrlzegerne er jo ogsé meget op-
maerksomme pd at vurdere i forhold til re-
sistens og antibiotikavejledninger og 54 vi-
dere.
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Figur 1. Fordelingen af omkostningerne til de enkelte antibiotikapraeparater i en besaetnjng.
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Figur 2. Fordelingen af de forskellige
varekategorier inden for omkostningen
medicin i en beszetning, kroner pr. drsso.
Ovrge er smertestillende preeparater og ormemidier
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Figur 3. Fordelingen af omkb;'tningen til de enkelte vacciner i en besztning.
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Figur 4. Benchmarking mellem omkostningen til smertestillende midler i syv besastninger, kroner
pr. arsso.
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