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Region Kalmar |an Datum

Lakemedelskommittén

2024-02-28

Terapigrupp Astma/KOL/Allergi

Allergi

Allergisk rinokonjunktivit

Grundbehandlingen densamma (po antihistamin) oavsett symtom.
Desloratadin rekommenderas i forsta hand men kan vid otillracklig
effekt/biverkningar bytas mot annat antihistamin. Dubblerad dos kan
overvigas vid otillracklig effekt. Vid kvarstdende symtom tillagg med
lokalbehandling efter symtom. Vid lindriga symtom rekommenderas
egenvard, da néstan alla rekommenderade preparat finns som receptfria
lakemedel.

Overvig remiss for allergivaccination vid otillricklig effekt trots daglig
kombinationsbehandling av antihistamin, 6gondroppar och nasala steroider
och/eller utveckling av allergisk astma. Behandlingen ges pa
medicinmottagningen Vistervik och Lung-allergimottagningen Kalmar samt
barnklinikerna i Véstervik och Kalmar.

For utforlig information se Riktlinjer SSFA 2019

Kronisk urtikaria av allerqgisk eller icke allergisk art

For rekommendationer se avsnitt hud.

Svar allergisk reaktion med allmanpaverkan/anafylaxi

Tillgangen har varit oberdknelig s& darfor reckommenderar vi inte nagon
specifik adrenalinpenna utifrdn vad som finns tillgédngligt. Om
adrenalinpenna inte finns tillgédngligt rekommenderas att dra upp
motsvarande dos adrenalin ur ampull.

Behandlingsrekommendationerna vid Anafylaxi for barn och vuxna ér i linje
med uppdaterat dokument frin Svensk Forening for Allergologi (reviderat
jan2021).

Webbplats E-post Organisationsnr
Region Kalmar lan Regionkalmar.se lakemedel@regionkalmar.se 232100-0073
Postadress Besoksadress Telefon Fax Bankgiro
Region Kalmar lan Stromgatan 13 0480-840 00 833-3007
Box 601 Kalmar

391 26 Kalmar


https://vardgivare.regionkalmar.se/globalassets/vard-och-behandling/lakemedel/rad-vid-forskrivning/receptfria-lakemedel---preparatval.pdf
https://vardgivare.regionkalmar.se/globalassets/vard-och-behandling/lakemedel/rad-vid-forskrivning/receptfria-lakemedel---preparatval.pdf
http://www.sffa.nu/wp-content/uploads/2019/08/Riktlinjer-AIT-2019.pdf
http://www.sffa.nu/wp-content/uploads/2021/01/Anafylaxi_jan_2021.pdf

Region Kalmar lan

Anafylaxischema

(Lank Anafylaxiflodesschema, Anafylaxi flodeschema forenklat ):

Datum

2024-02-28

Anafylaxibehandling

Region Kalmar In Handlaggandet sker stegvis:

1. Adrenalin ges omgéende intramuskul

Adrenalinpenna Emerade

Dos: <20kg 150 mikrog im

=20 kg 300 mikrog im LS
2 60 kg 500 mikrog im (Alternativt 2x300 mikrog im)
Dosen upprepas var 5-10 min efter behov!

Sakn annan adrenalin- at
adrenalin ur ampull och ges intramuskulart.

dras mots d

+  Liggande patient!

*  PVKoch snabb vitskeinfusion (Ringer-Acetat)

2. Motverka cirkulationssvikt och hypoxi

+  Symas
. Inhalation Ventoline i nebulisator vid obstruktivitet
Dos: <30kg:25 mg
230 kg och vuxna: 5 mg
Patienten ska stabili Om pati &r stabil stegloch2. =
3. Nar &r stabil ges och kortison

Desloratadin per os i dubbel dos
<6 2,5 mg (oral Iasning Aerius)
6124 5mg
>12dr och vuxna: 10mg

Antihistamin ger effekt inom 30-60
minuter oavsett administrations-

Kortison

Tablett Betapred 0,5 mg per os
<6ar 65t
=64roch vuxna: 10st

ALTERNATIVT
Injektionsvatska Betapred 4 mg/ml
<6ar: 1 ml (4 mg)iv/iim
=6 r och vuxna: 2 ml (8 mg) ivim
eller
Injektionsvatska Solu-Cortef 50 mg/ml
<6ér: 2ml (100 mag) iv/im
=6 ér och vuxna: 4 ml(200 mg)ivim

= Kortison ger effekt after 2-3 timmar
‘oavsett administrationssatt.

= Blockerar sena effekter av den
allergiska reaktionen.

e

satt.
+ Dampar kldda, nasselutslag ach
allergisk rinit
Undvik Tavegy - sederande ach risk
fér blodtrycksfall.
Observera: Overvag gning tryptas,

och ténk pd att

‘observationstiden varierar beroende pd

. SFFA anafyl

For handhavande Emerade se: www.emerade.com/se/instruktionsvideo.

Férenklad anafylaxibehandling

Hos vuxna i

d med 13k d

Region Kalmar |&n

Syfte: Viid administrering av [skemedel finns risk for svar allergisk reaktion - anafylaxi. Om
administreringen sker i patienthem eller i poliklinisk verksamhet utan tillgang till
utrustning sdsom syrgas, nebulisering, majlighet att sétta PVKK mm, @r inte Region Kalmar
lzns ordinarie anafylaxi-flodesschema applicerbart. Da anvinds istéllet denna rutin

1. Adrenalin ges omgaende intramuskulirt i laret

Anvénd tillganglig adrenalinpenna (JEXT, Epipen), 300 mikrog.

Handhavandeinstruktion:

JEXT https://www.infoaai.com/pdf/patientkort-se.pdf
Epipen https://www astmaochallergilinjen.se/vardpersonal/vara-lakemedel/

utanfér vardinrittning

epipen/instruktion

Dos: > 20 kg ge 300 mikrog im

Dosen upprepas var 5-10 min efter behov!

2. Larma 112 - informera om anafylaxi

Ta omgaende kontakt med 112 och informera om anafylaxi.

3. Hall patienten i liggande lige

Hall patienten i liggande lige.

Om patienten har andningsbesvar ska den dock sitta upp med benen i

héglige

Om patienten ar vaken och kan svilja ges antihistamin och kortison i

tablettform;

T Desloratadin 5 mg 2 st samt T Betapred 0,5 mg 10 st
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https://vardgivare.regionkalmar.se/globalassets/vard-och-behandling/lakemedel/rekommendationer-och-checklistor/anafylaxi-flodesschema.pdf
https://vardgivare.regionkalmar.se/globalassets/vard-och-behandling/lakemedel/rekommendationer-och-checklistor/anafylaxi-forenklat-flodesschema.pdf
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Ovrig information
Miljo

For ménga av substanserna som rekommenderas finns daligt med
miljéinformation och den information man kan hitta &r osdker. Troligtvis
ingen storre paverkan pd miljon av rekommenderade preparat.

For gravida/ammande

Se Janusinfo fosterpdverkan/ amning

Vardprogram och behandlingsrekommendationer

o Svenska foreningen for Allergologi: Anafylaxi - rekommendationer
for omhéndertagande och behandling

e Anafylaxischema



https://janusmed.sll.se/#/home/fosterpaverkan
https://janusmed.sll.se/amning
http://www.sffa.nu/wp-content/uploads/2021/01/Anafylaxi_jan_2021.pdf
http://www.sffa.nu/wp-content/uploads/2021/01/Anafylaxi_jan_2021.pdf
https://vardgivare.regionkalmar.se/globalassets/vard-och-behandling/lakemedel/rekommendationer-och-checklistor/anafylaxi-flodesschema.pdf
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