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e . . o .
Forandringar sedan féregaende version
Ny mall, forlangs i tva ar utan forandringar.
Sammanfattning
Rutinen beskriver riskfaktorer for anafylaxi vid kontrasttillforsel och vilken
premedicinering som ska ges infor undersokning och vilken beredskap som
behover finnas pa rontgenavdelningen i handelse av ny anafylaktisk chock.
Atgirder vid anafylaktisk chock beskrivs i riktlinjen ”Anafylaxibehandling och
utredning hos vuxna patienter inom akutsjukvirden pa SAS samt rdd om
uppfoljning”.
Forutsattningar
Riskfaktorer
e Tidigare anafylaxireaktion utlost av samma kontrastmedelstyp
(5-11 ggr okad risk)
e Astma (4 ggr okad risk)
e Tidigare anafylaxireaktion mot annat &mne (oavsett typ) an
kontrastmedel (2 ggr okad risk)
e Multiallergi oavsett typ av allergen (2 ggr 6kad risk)
e Mastocytos, en ovanlig sjukdom med hog risk for anafylaxi
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e En icke anafylaktisk (isolerad) 6verkanslighetsreaktion inte
okar risken for ny reaktion

e Jodallergi existerar inte annat dn som kontakteksem

e Senreaktion pa kontrastmedel inte 6kar risken for akut reaktion
och vice versa

e Om kontrastmedel tillforts via latexkateter kan en
overkanslighetsreaktion vara betingad av latexmaterialet, vilket
specifikt kan diagnostiseras da det ar en dkta IgE-formedlad

allergi.

Utférande
Atgirder och profylax vid riskfaktor

e Manga patienter med tidigare kontrastmedelsreaktion reagerar
inte vid fornyad injektion.

e Ingen atgard kravs om tidigare kontrastmedelsreaktion var av
icke anafylaktisk karaktar, dvs. isolerat symtom som t.ex.
urtikaria eller illamiende/krakning.

e Astmatiker bor uppmanas att ta med sitt inhalationspreparat

och girna ta en dos fore undersokningen.

Vid tidigare anafylaxireaktion pa kontrastmedel

Overvig i férsta hand undersékning som inte kriver kontrastmedel.
Om undersokning anses nodvandig;:

e Byt till annat kontrastmedel dn det som patienten reagerat mot, men kom
ihag att korsreaktioner kan forekomma mellan samma typ av

kontrastmedel, dock ej mellan t.ex. jod- och gadoliniumkontrastmedel.

Premedicinering

Ordineras av remitterande lakare.

Elektiva fall
e 12 timmar och 2 timmar fore kontrastinjektion ges:
e Tabl. prednisolon (=6 ar 50 mg; <6 ar 30 mg) alternativt tabl. betametason

(t.ex. Betapred) (=6 ar 5 mg; <6 ar 3 mg) och
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e Tabl. desloratadin (=12 ar 10 mg; 6-12 ar 5 mg; <6 ar 2,5 mg) eller annat

icke sederande antihistamin i dubbel dos.

Akuta fall

Ge hydrokortison (Solu-Cortef) i.v. (=6 ar 200 mg; <6 ar 100 mg) eller
betametason (Betapred) i.v. (=6 ar 8 mg; <6 ar 4 mg) sa snart man beslutat att
utfora en undersokning och om man far vianta ges ytterligare injektion var 4:e
timme fram till undersokningen. 1 timme fore undersokningen ges dessutom
tabl. desloratadin (=12 ar 10 mg; 6-12 ar 5 mg; <6 ar 2,5 mg) eller annat icke

sederande antihistamin i dubbel dos.

Ovriga forberedelser pd rontgenavdelningen

e Rontgenpersonal kontrollerar att akutbricka med adrenalin, syrgas,
andningsmask/andningsblésa, sug, nebulisator och defibrillator finns pa
plats, fungerar och kan hanteras.

e Lakare som kan ordinera och ge behandling ska finnas tillganglig pa plats
pé avdelningen.

e Behdll i.v. infart och 6vervaka patienten minst 30 min efter

kontrastmedelstillforseln.

Fall som kraver sarskild hantering

e Vid undersokning av patient med tidigare allvarlig/livshotande
kontrastmedelsreaktion bor narkospersonal narvara vid undersokningen.
Remittent diskuterar patienten med rontgen och med narkos. Rontgen
sambokar med narkos efter 6verenskommelse.

o Atgiirder vid anamnes pa anafylaxireaktion mot andra Aimnen 4n
kontrastmedel maste avgoras i det individuella fallet.

e Mastocytos, diskutera med remittent om kontrastmedel 6verhuvudtaget

ska ges.

Uppféljning

Rutiner foljer nationella riktlinjer fran Svenskférening for medicinsk

radiologi. Uppdateras arligen.
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Arbetsgrupp

For innehallet svarar

Malin Tobin Zielinski, specialistlakare, VO Bild- och funktionsmedicin och
medicinsk service/radiologi, SAS

Remissinstanser

Verksamhetschefer, SAS

Kallférteckning

1. Nationella riktlinjer upprattade av Svensk Forening for Medicinsk
Radiologi

www.sfmr.se/sidor/kontrastmedel/
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