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Specifik immunterapi

Indikationer

Svar allergi mot ett eller tva allergen (framfor allt bjork- eller gréaspollen,
se nedan) dar inte behandling med peroralt antihistamin, nésspray och
dgondroppar givit tillfredsstallande symtomkontroll. Specifik
immunterapi kan ocksa vara motiverad vid svar bi- och/eller
getingallergi, dvs enbart om sticket givit upphov till allménreaktion med
blodtrycksfall och/eller bronchobstruktion (se BLF allergisektionen for
specifik immunterapi)

Behandlingsrekommendationer

Behandlingen ar effektiv vid rhinoconjunctivit och har visats kunna
forebygga astmautveckling. Vid astma har specifik immunterapieffekt
mot allergenutl6sta besvar. Behandlingen paverkar daremot sallan
astmasvarighetsgraden generellt, dvs behandlingen brukar inte ha effekt
pa symptom som inte orsakas av allergenexponering. Effekt finns visad
vid pollen-, katt- och kvalsterallergi.

Behandlingen kan komma i fraga for barn i skolaldern i sadana fall dar
den specifika allergin &r av stor betydelse for barnets besvér. For att
behandlingen skall kunna genomforas maste patienter med astma ha
symptomfria perioder och nédvandig farmakoterapi. Valmotiverad
patient och familj med forvarvad god féljsamhet dr ocksa ett krav.
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Pollenallergi

Vid pollenallergi ges behandlingen om patienten under sdsongen inte nar
full symtomkontroll med farmaka, om astmasymtom borjat upptréda
och/eller om trotthet ar ett dominerande symptom trots farmaka. Ofta &ar
det motiverat att behandla med bade l6vtrads- och graspollenextrakt,
aven om symptomen under den ena pollenperioden &r lindriga.

Kattallergi

Vid kattallergi ar effekten god pa kattallergin specifikt men ger ingen
saker effekt pa astmans svarighetsgrad allmant. Behandlingen erbjuds
enbart till de patienter som har symptom av indirekt kattexponering, dvs.
av allergenexponering i djurfria miljéer sasom i skola eller pa dagis eller
dar perioder med exponering inte gar att undvika.

Hundallergi

Det hundextrakt som finns idag ger liten effekt och behandling &r darfor
séllan motiverad.

Kvalsterallergi

Vid kvalsterallergi &r behandlingen effektivast till patienter som har
isolerad kvalsterallergi.

Multipel perenn allergi

Behandling med multipla, perenna allergen har visat sig ge liten eller
ingen tillaggseffekt till god farmakologisk behandling.

Genomforande
Sc immunterapi (finns for alla ovan angivna allergen)

Varje allergen ges i separat injektion. Behandlingen begrénsas darfor till
tva, eventuellt tre olika extrakt.

Behandlingen kan startas enligt tva olika metoder:
- varje allergenextrakt kan uppdoseras var for sig eller
- tva extrakt uppdoseras parallellt enligt ett 16-veckorsschema

- snabb uppdoserings-schema finns, anvand i utvalda fall.

Nar underhallsdosen har natts ges injektionerna var 6:e-8:e vecka. Vid
genomforande av behandlingen skall en behandlingstid pa minst 3 ar
efterstravas. Hos >80 % av patienterna ses behandlingseffekt inom 2 ar.
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Effekten kvarstar under langre tid efter avslutad behandling om den
totala behandlingstiden ar minst 3 ar.

Sublingual immunterapi:

Foljande preparat finns att tillga pa svenska marknaden f.n.
Grazax: Graspollen, godkand fr 5 ars alder.

Acarisax: Kvalster, godkand fr 12 ars alder

Itulasax: Bjork, godkand fr 18 ars alder, men kan i undantagsfall
anvandas fr 12 ars alder.

En tablett med allergen laggs under tungan och far smélta. Tabletten tas
varje dag i tre ar.

Sublingual terapi dr att foredra nar sa ar majligt. Stora férdelar nar
sprutradsla foreligger och/eller familjen har lang resvag.

Sakerhetsaspekter

Sékerheten maste vara rigords vid subcutan immunterapi. Specifik
immunterapi skall endast skétas av specialutbildad personal. Tillgang
maste finnas till akutbehandling av en eventuell hastigt upptradande
allergisk reaktion.

Doseringsanvisningar maste foljas. Detta ar viktigt inte minst vid langt
uppehall mellan injektionstillfallena. Dosjusteringar maste géras vid
stora lokalreaktioner eller vid allménreaktioner. En observationstid pa 30
minuter efter injektion &r viktig. Under denna tid skall patienten vara
under uppsikt. PEF-registrering skall goras fore injektion och efter
observationstiden.

Bade sc och sublingual immunoterapi ar dyrbara behandlingar och bor
bara genomforas da antihistamin, nasspray och égondroppar ej ger
tillfredsstallande symptomkontroll. Innan behandling mot kvalster startar
bor ocksa miljoatgarder som ex kvalsterskydd ha provats.

Beslut om subcutan och sublingual immunterapi far endast fattas efter
samrad med allergolog.
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