oo SYKEHUSET | VESTFOLD

Medspiller eller motspiller?

Hva referansegruppa gjor for a spille K-res* gode

*Nasjonalt senter for pavisning av antibiotikaresistens

Dagfinn Skaare, smittevernoverlege og postdok-stipendiat
Avdeling for kvalitet og smittevern / Mikrobiologisk avdeling, Sykehuset i Vestfold

Webinar for nasjonale tjenester 16. oktober 2025



Oppdrag

Overordnet tema for webinaret er kompetansedeling, og det vi ber deg om a si noe
om er hvordan du som leder av referansegruppen/dere som referansegruppe for K-
res jobber med dette; hva gj@r dere som bidrar til at sentret lykkes med a formidle
og dele kompetanse, og evt. belyse hvilke hindringer som finnes pa veien.

| henhold til mandat for referansegrupper skal referansegruppen bla.

e spreinformasjon om tjenestens/senterets arbeid til relevante fagmiljger
e bidra til nasjonal koordinering og samarbeid

e stotte kompetanseoppbygging og faglig utvikling

Mandat <@ SYKEHUSET | VESTFOLD


https://www.helse-sorost.no/496e96/contentassets/8a0d72e4a18c418988a3a8304b4c3efa/mandat-referansegrupper-nasjonale-tjenester-og-nasjonale-sentre-2025.pdf

Antibiotikaresistens — hvorfor er det viktig?
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Nasjonalt senter for pavisning
av antibiotikaresistens (K-res)

K-res skal bygge opp og spre kompetanse om pavisning
av antibiotikaresistente bakterier ogivareta utvalgte
nasjonale referansefunksjoner.

Vart mal er a spre kunnskap til alle helseregioner for a sikre god og

likeverdig kvalitet. Informasjon til allmennheten er ogsa viktig.

Hovedaktiviteten var errettet mot leger og bioingenigrer i de medisinske
mikrobiologiske avdelingene i spesialisthelsetjenesten samt
infeksjonsmedisinere og smittevernpersonell.

Senteret har som mal @ bygge opp kompetansei alle helseregioner for a
sikre bedre kvalitet og at det etableres faglige nettverk somkan
viderefore dette arbeidet lokalt.

K-res - Universitetssykehuset Nord-Norge HF Mandat (K-res)

Helse Mgre og

Romsdal HF s
£

Helse Farde HF

Helse Fonna HF 4

Helse
Stavanger HF

Serlandet
Sykehus HF

snl.no

e 2
Helse Bergen HF ‘_':A’d
\ -

Finnmarkssykehuset HF

) Universitetssykehuset
Nord-Norge HF

Nordlandssykehuset HF

Helgelandssykehuset HF

Helse Nord-Trgndelag HF
St. Olavs hospital HF

Sykehuset Innlandet HF

Akershus universitetssykehus HF

Oslo universitetssykehus HF

Sykehuset @stfold HF

Sykehuset i Vestfold HF

Vestre Viken HF
Sykehuset Telemark HF

e SYKEHUSET | VESTFOLD


https://www.unn.no/fag-og-forskning/k-res/
https://www.unn.no/fag-og-forskning/k-res/
https://www.unn.no/fag-og-forskning/k-res/
https://www.unn.no/fag-og-forskning/k-res/
https://www.unn.no/fag-og-forskning/k-res/
https://www.unn.no/fag-og-forskning/k-res/
https://www.unn.no/fag-og-forskning/k-res/
https://www.unn.no/4a81d8/siteassets/documents/kompetansetjenester--sentre-og-fagrad/k-res-nasjonal-kompetansetjeneste-for-pavisning-av-antibiotikaresistens/mandat-nasjonalt-kompetansesenter-for-pavisning-av-antibiotikaresistens.pdf
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Referansegruppe for K-res

Finnmarkssykehuset HF

* Nord: Kristoffer Endresen, Bod® [4 HE 2 lab]

* Midt: Kyriakos Zaragkoulias, Trondheim [3 HF, 3 lab]
* Vest: Iren H. Lohr, Stavanger [4 HF, 4 lab]

* Sgr-@st: Dagfinn Skaare, Tensberg (leder) [8 HF, 7 (9) lab + private]
e Brukere: Siri Haug Hansgen, Ahus [16 (18) lab + private]

* Smittevern: Marjut Sarjomaa, Skien [19 HF + private] ,
« NORM: Gunnar Skov Simonsen %&
* Folkehelseinstituttet: Miriam Sare Sl A

* K-res: @rjan Samuelsen
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Hva gjor vi?

« Kontinuerlig: @yne og (ambassad)grer
for K-res i fagmiljgene

November: Mgte med K-res —
evaluering, faglige diskusjoner og
innspill til forbedringer

@ Januar: Spgrreundersgkelse blant
mikrobiologiske laboratorier

Februar: Rapportering til Helse Nord
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Arlig mgte med K-res

* Gode diskusjoner som ofte resulterer i konkrete forbedringstiltak

Refgr: Smittevernmiljeet har veldig behov for 4 forsta og tolke slektskapsanalyser. Her er det
behov for kompetanseheving med hjelp fra K-res. Forslag om a etablere kontakt med
regionale smittevernssentre + webinar for a eke kunnskap samt publisere kasuistikk for a fa
opp e@ynene for temaet ogsa hos fastleger.

Mandat for referansegruppen gjennomgatt. Er det enske om endret sammensetning 1
gruppa’

Beslutning: Inkludere en person som representerer smittevern 1 Norge. Be Andreas
Radke/Dorothea Oma fra MASS (medisinsk arbeidsgruppe for smittevern 1
spesialisthelsetjenesten) om 4 nominere en kandidat.

Referat mgte mellom K-res og referansegruppa november 2023 <@ SYKEHUSET | VESTFOLD



Arlig mgte med K-res

* Gode diskusjoner som ofte resulterer i konkrete forbedringstiltak

Mal lagt til etter innspill fra Referansegruppen i arsmgte 5-6.november:

e) Innlede diskusjon med de laboratorier som gjgr HGS analyser i Norge. Fremtidig mal er at
man regionalt kan utfgre HGS analyse pa egne prgver som sendes K-res. Det skal gjgres
en ny kartlegging for a se pa kompetanse og kapasitet for HGS analyser pa alle
mikrobiologiske laboratorier i Norge.

f) Hjemmesiden til K-res oppdateres for bedre og mer brukervennlig fremstilling av
arsrapporter.

K-res resultatmal 2025 <@ SYKEHUSET | VESTFOLD



https://www.unn.no/4a812c/siteassets/documents/kompetansetjenester--sentre-og-fagrad/k-res-nasjonal-kompetansetjeneste-for-pavisning-av-antibiotikaresistens/resultat--og-kvalitetsmal/resultatmal_kres_2025.pdf
https://www.unn.no/4a812c/siteassets/documents/kompetansetjenester--sentre-og-fagrad/k-res-nasjonal-kompetansetjeneste-for-pavisning-av-antibiotikaresistens/resultat--og-kvalitetsmal/resultatmal_kres_2025.pdf
https://www.unn.no/4a812c/siteassets/documents/kompetansetjenester--sentre-og-fagrad/k-res-nasjonal-kompetansetjeneste-for-pavisning-av-antibiotikaresistens/resultat--og-kvalitetsmal/resultatmal_kres_2025.pdf

Tilbakemelding fra (laboratoriets navn):

® Sporreundersgkelse

Hvilke tilbud og tjenester fra K-res benyttet laboratoriet i 20247

L1 Nettsider [ Henwvisnings- eller referanselaboratorium

L1 Nyhetsbrev 1 Utbruddsoppklaring

[T Kurs (inkludert AFA-kurs) [ radgivning eller veiledning

L1 Nettundervisning eller webinar [1 Kontroll- eller referansestammer
Evaluering av Nasjonalt senter for pdvisning av antibiotikaresistens (K-res) 01 Hospitering 1 Etablering eller validering av metoder

[ Ringtest med resistensproblematikk [ Forskningssamarbeid

| 2024 skiftet K-res status fra nasjonal kompetansetjeneste til nasjonalt senter.?
L1 Annet (beskriv):

I henhold til senterets mandat skal K-res etablere og spre kompetanse om metoder for pavisning av

antibiotikaresistens til alle helseregioner pa en likeverdig mate, og ivareta utvalgte nasjonale Hvor godt fungerer samarbeidet med K-res pa en skala fra 1 (svart darlig) til 5 (svaert godt)?

referansefunksjoner. Senterets ansvarsomrader og oppgaver kan sammenfattes i fire hovedaktiviteter: A. Referanseundersgkelse og metodevurderinger 10 20 30 a0 sO
A. Referanseundersgkelse og metodevurderinger; B. Overvikning og bistand ved utbrudd; C. Utdanning, B. Ovarvakning og bistand ved utbrudd 1 200 300 abd 50
kurs og formidling; D. Forskning og kompetanseutvikling.? C. Utdanning, kurs o formidling 10 20 30 a0 sO
K-res skal ha en referansegruppe med medlemmer fra alle fire helseregioner samt brukerrepresentant.? D. Forskning og kompatanseutvikling 0 20 30 a0 s0O

I henhold til referansegruppens mandat skal referansegruppen bidra til at senteret drives i trad med

. . L . . . P3 hvilke omrader kan K-res eventuelt forbedre sine tilbud og tjenester?
mandatet og at senterets innhold er likeverdig tilgjengelig for helsetjenesten og brukerne i hele landet.* gl

| forbindelse med den arlige rapporteringen gnsker referansegruppen en tilbakemelding fra
laboratoriene pa i hvilken grad K-res fungerer i trdd med mandatet i den enkelte region. Vi ber derfor
om at det vedlagt skjemaet fylles ut og returneres til referansegruppens regionale representant sa snart

som mulig og senest 24. januar 2025. Andre kommentarer:

Med Vennllg hilsen Skjema utfylt av (navn og stilling): Epost: Dato:

Referansegruppen for K-res
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® Sporreundersgkelse
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Synspunkter fra representantene i gruppa

Hei referansegruppa,

Jeg skal holde et innlegg pa et webinar om nasjonale tjenester og kompetansedeling 16/10.
Oppdraget er & belyse hva vi som referansegruppe gjor for a spille K-res gode pa dette omradet.

Fint om hver enkelt av dere kan svare pa falgende, gjerne med lokale eksempler:

e hva gjer du for & bidra til at K-res lykkes med & formidle og dele kompetanse?
+ hvilke hindringer/utfordringer finnes i din region/organisasjon/brukergruppe?

Frist mandag 22/9. Send kun til meg, séa far jeg flest mulig originale svar@

God helg,
Mvh Dagfinn

e SYKEHUSET | VESTFOLD



Media

* Forskningsformidling

* Kompetansespredning
rettet mot
beslutningstagere,
helsepersonell og
allmennheten

Dagens Medisin 06.03.2024

Meals‘n DM Debatt DMEvent DMJobb DM+ =

Nd md vi ta enterokokkene pd alvor

Enterokokker er ikke bare uskyldige tarmbakterier. De er i endring, og de blir stadig mer
sykdomsfremkallende og resistente.

Kristin Hegstad Dagfinn Skaare Jargen Vildershij Bjarnholt
FORSKER 0G EKSPERT PA ENTEROKOKKER OG VRE VED  SPESIALIST I MEDISINSK MIKROBIOLOGI MED PHD PA OVERLEGE AVDELING FOR MIKROBIOLOGI, 0SLO
PAVISNING AV ANTIBIOTIKARESISTENS, SMITTEVERNOVERLEGE OG UNIVERSITETSSYKEHUS OG FORSTEAMANUENSIS,

NASTONALT KOMPETANSESENTER FO
ANTIBIOTIKARESISTENS (K-RES) 0G PROFESSOR SENTER FORSKNINGSGRUPPELEDER VED SYKEHUSET I VESTFOLD INSTITUTT KLINISK MEDISIN, UNIVERSITETET I OSLO

ER OG INSTITUTT
FOR MEDISINSK BIOLOGI VED UIT - NORGES ARKTISKE

FOR NYE ANTIBAKTERIELLE STRATE:

UNIVERSITET.

Al

)
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https://www.dagensmedisin.no/na-ma-vi-ta-enterokokkene-pa-alvor/622704

Hei Gunn-Inger,

Syn S p u n kte r fra K_ res Haper det star bra tili nord!

Slik jeg oppfatter bestillingen skal jeg belyse hva referansegruppa gjer for a
spille K-res gode pa kompetansedeling. Jeg tenkte & sende en mail til
referansegruppa og be om innspill og gjerne konkrete eksempler fra hver
enkelt region/representant, men vil ogséa gjerne here hva du/dere tenker om
dette. Gjor referansegruppa nok, eller er det noe vi kan bli bedre pa?

Hei Dagfinn,
Vi har det bare bra her nord bade jobb og veermessig & Alltid gy nar rollene blir byttet omS
Tok en kaffe med gjengen i na pa morran og diskuterte e-posten fra deg. God helg

Mvh Dagfinn

Godt samarbeid og god dialog.

Vi far innspill/forslag fra medlemmene i referansegruppen pa hva vi ma ta tak i og satse pa for a gi et godt tjenestetilbud og for & spre kompetanse til alle
regionen. Dette falger vi opp og punkteten gjennomgas pa neste referansegruppemsgtet.

Referansegruppens medlemmer evaluerer i egen region slik at K-res far tilbakemelding pa om vi gir vare rekvirenter det de trenger. Vi synes det er viktig a fa
frem gnsker og behovene, selv om vi ikke har mulighet til a imgtekomme alle @nsker.

Vi oppfatter at nyhetsbrev, hospiteringer og webinarer er viktig for 4 na ut til alle regionene — noe som har veert gnsket og st@ttet av referansegruppen.

| ar har vi fatt pa plass en representant fra smittevern etter tilbakemelding fra referansegruppen. Dette skal bidra til en bredere sammensetning som skal
styrke gruppen og K-res.

Ha en fin h@stdag, vi sees i november!

Vennlig hilsen
Gunn-Inger
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