Yhteenveto raportista ‘Sales of veterinary antimicrobial
agents in 19 EU/EAA countries in 2010’

Euroopan ladkevirasto, EMA, on julkaissut raportin eldinten mikrobilaakkeiden kulutuksesta, jonka
tilastot perustuvat 19 Euroopan maan vuoden 2010 pakkauskohtaiseen myyntiin. Tiedot on
ensimmaista kertaa keratty yhtendisella menetelmalla ja raportti on laajuudessaan ainutlaatuinen
maailmassa. Osa maista on jo pidempaan seurannut eldinten mikrobilaédkkeiden kulutusta, osa vasta
muutaman vuoden. Kahdeksan maata on liikkeella ensimmaisté kertaa, mik& on huomioitava tulosten
tarkastelussa. Luotettavan perustason selvittdmiseen tarvitaan yleensa kolmesta neljaan vuotta.

Kymmenessa maassa tilastot perustuvat ladketukkukauppojen myyntitietoihin, viisi maata sai tiedot
myyntiluvan haltijoilta. Osalla tiedonlahteena ovat apteekit ja muutamalla edellisten yhdistelmat, seka
rehutehtaat. Useat maat ovat joutuneet muuttamaan tietojen kerays- ja raportointitapaa yhtenaisen
protokollan mukaiseksi.

Eldainten maara huomioitu

Myyntidata on raportissa normalisoitu tuotantoeléinten lukumaéaran mukaan, myés maiden vélinen
elainkauppa on laskennassa otettu huomioon. Normalisoinnista kaytetaan termia populaation
korjauskerroin (population correction unit, PCU) ja kulutusta tarkastellaan mg/PCU-yksikk6ing, seka
suhteellisina osuuksina. Koirien ja kissojen lukumaarasta ei ole olemassa kattavia tilastoja, joten niita
ei ole huomioitu PCU-laskennassa. Vastaavasti tablettien myyntimaara on vahennetty
kokonaismyynnistg, silla naita kaytetaan lahes yksinomaan lemmikkielaimille. Eri eldinlajien
ladkintatarve vaihtelee huomattavasti, joten eldinlajien erilainen jakauma eri maissa tulee huomioida
PCU-korjattujen tulosten tarkastelussa. Raportissa korostetaan ettd PCU on tekninen yksikko, eika
todellista eldainpopulaatiota kuvaava tarkka arvo.

Laakitaanko elainryhmia vai -yksiloita?

Laakemuotojen perusteella voi paatelld, kaytetddnko valmisteita yksildiden vai elainryhmien hoitoon.
Kun kerralla taytyy hoitaa suuria maaria tuotantoelaimia, kaytetaan esisekoitetta (premix),
oraaliliuosta tai -jauhetta. 19 maan yhteistuloksissa 90 % mikrobilaakkeista annettiin elaimille
ryhmalaakintdan sopivina valmisteina, 9 % injektiovalmisteina ja 1,2 % paikallisesti utareeseen
annosteltavina valmisteina. Ryhmalaakkeiden kulutuksessa eri maiden valilla oli huomattavia eroja.
Esimerkiksi Suomessa suurin osa valmisteista annetaan elaimille injektioina ja ryhmalaakintaan
sopivien ladkemuotojen osuus oli noin 36 %.

Kulutustiedot ladkeryhmittain

Laakeryhmista eniten Euroopassa kaytettiin tetrasykliineja (39 %), penisilliineja (23 %) ja
sulfonamideja (11 %). Suomessa eniten myytyja olivat penisilliinit (54 %), sulfonamidit (21 %) ja
tetrasykliinit (14 %). Maailman terveysjarjeston, WHO:n, listaamien ihmisten hoidossa kriittisen
tarkeiden mikrobildakkeiden eli kolmannen ja neljannen polven kefalosporiinien, fluorokinolonien ja
makrolidien osuus 19 maan kokonaismyynnisté oli 0,2 %, 2,2 % ja 6 %. Suomessa vastaavat osuudet
olivat 0,04 %, 0,6 % ja 4,5 %.

Raportissa on myos kuvattu ladkemuotojen kulutuksen jakaantuminen lagkeryhmittain.
Yhteistuloksissa tetrasykliinit menevat lahes yksinomaan elainryhmien laékintéaan (97 %), samoin
suurin osa penisillineista (76 %). Kolmannen ja neljannen polven kefalosporiineja on saatavana
ainoastaan yksilolaakintaan tarkoitetuissa valmisteissa eli injektioina ja utaretuubeina. Seka
fluorokinoloneja, ettd makrolideja kaytetaan erityisesti ryhmalaakkeina (78,5 % ja 92 %). Suomessa



tetrasykliineista 70 % myytiin ryhmalaakkeina, penisilliineistéd 1-2 % ja makrolideista yli 95 %.
Fluorokinoloneja on Suomessa tuotantoeldimille ainoastaan injektiovalmisteina.

Erojen taustalla monia syita

Kokonaiskulutuksessa ero eniten ja vahiten myyneiden maiden valilla oli jopa 30-kertainen.
Kulutukseen vaikuttaa muun muassa eléinpopulaatioiden erilainen jakauma eri maissa. Myos
ladkevalikoima, kaytettdva annostaso seka kuurin pituus eri maissa voivat vaihdella. Edella mainitut
asiat selittavat vain osittain suuret erot maakohtaisessa kulutuksessa ja myds muita tekij6ita on
otettava huomioon. Esimerkiksi mikrobilaédkkeiden hallittuun kaytt6on on Suomessa ja muissa
Pohjoismaissa kiinnitetty huomiota jo vuosien ajan.



