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Forord

Socialstyrelsen har fatt i uppdrag av regeringen att tillsammans med
Livsmedelsverket genomfora en forstudie for att utveckla det forebyggande
arbetet inom allergiomréadet, samt for att kunna frdmja en jamlik vard inom
omradet. Myndigheterna ska bedéma om det finns behov av ny kunskap och
ytterligare atgarder inom respektive myndighets ansvarsomrade samt
granskat hur samordning mellan berérda myndigheter och andra aktorer
behover ske.

I denna delrapport redovisar Socialstyrelsen sin del av uppdraget utifran
myndighetens ansvarsomrade. Socialstyrelsen har genomfort en behovs- och
problemanalys som redovisar behov av att ta fram ny kunskap och ytterligare
atgirder inom hilso- och sjukvarden och elevhilsan, men dven till forskolan,
grundskolan och gymnasiet samt till patienter och nirstadende.

Socialstyrelsen har avgriansat uppdraget till god vard vid matallergi.
Delrapporten riktar sig till beslutsfattare pa nationell, regional och kommunal
niva samt till professioner verksamma inom omradet matallergi.

Ansvarig projektledare for detta uppdrag har varit Marianne Aggestam och
ansvariga enhetschefer har varit Stina Hovmoller och Eva Wallin. I projektet
har @ven foljande personer ingétt Catarina Jansson, Karin Bengts, Gudrun
Jonasdottir Bergman, Karin Bodell och Lena Martin.

Socialstyrelsen vill tacka berérda myndigheter, nationella patient- och
professionsorganisationer, vetenskapliga rad samt det nationella
programomradet for lung- och allergisjukdomar (NPO) och insatsomradet for
matallergi (NAG) som bidragit till arbetet.

Olivia Wigzell
Generaldirektor, Socialstyrelsen
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Sammanfattning

Socialstyrelsen har genomfort en behovs- och problemanalys for att bedoma
behov av ny kunskap och ytterligare atgarder. De deskriptiva analyserna
visar att ca 24 000 personer vardades med huvud- och bidiagnos i matallergi
inom specialiserad 6ppenvard och slutenvird under 2021 jamf{ort med ca

12 000 personer 2011, dvs. ndstan en dubblering det senaste decenniet.
Analyserna baseras pd Socialstyrelsens patientregister som inte omfattar
primérvard. Forekomsten av vard vid anafylaxi p.g.a. fédodmne var
huvudsakligen of6randrad under tidsperioden 2011-2021 (ca 67 personer
per 100 000 invanare) och dodsfallen var mycket fa.

Socialstyrelsen har genom dialogmdéten och omvarldsanalys identifierat att
det finns behov av nationella kunskapsstod inom omradet matallergi. Dels
behov av att ta fram ny kunskap som adresseras nedan samt att det finns
behov av mer samordning av befintliga kunskapsstod kring matallergier
mellan berérda myndigheter och andra aktorer. Socialstyrelsen redovisar
foljande forslag till dtgarder utifran myndighetens beddmning baserat pa den
genomforda behovs- och problemanalysen.

Gemensamt forslag fran Livsmedelsverket och Socialstyrelsen som beror
behov av samordning

1. Att ta fram en nationell plan eller nationell strategi som identifierar
omraden som behdver samordnas och dér olika myndigheters ansvar
tydliggdrs. Gemensamma dvergripande mal behover formuleras som
frimjar helheten och omfattar det forebyggande arbetet inklusive sikra
livsmedel och jimlik vard inom allergiomradet. I arbetet med att ta
fram en sddan nationell plan eller strategi behdver myndigheterna ta
hinsyn till de underlag som tagits fram inom denna forstudie.
Regeringen behdver tillgodose fordelning av resurser for
genomforandet. De myndigheter och aktorer som dr berdrda finns bade
inom vard- och livsmedelskedjan samt inom skolan.

Socialstyrelsens forslag inom det egna ansvarsomridet som berér behov
av ny kunskap

2. Stod till professionen: Att Statens beredning for medicinsk och social
utvirdering (SBU) tar fram en systematisk kunskapsoversikt av
befintlig evidens samt belyser eventuella vetenskapliga kunskapsluckor
inom omrédet vard vid matallergi.

3. Stdd for prioriteringar till beslutsfattare: Att Socialstyrelsen utifran
SBUs kunskapsdversikt tar fram ett kompletterande nationellt
kunskapsstod for hela vardkedjan, alla vardnivaer och berorda aktdrer
med sannolik inriktning utifrdn forstudien som omfattar:

* God vard inklusive diagnostik for barn och vuxna med bade
IgE-formedlad matallergi samt icke IgE-formedlad matallergi.
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* Forebyggande insatser och god vard vid anafylaxi.
» Samsjuklighet inom patientpopulationen.

Socialstyrelsen kommer att samordna arbetet med att ta fram detta
nationella kunskapsstod inom den etablerade processen som finns i
partnerskapet med regionernas nationella system for kunskapsstyrning
av hélso- och sjukvérd, Nationellt programomrade (NPO) lung- och
allergisjukdomar samt arbetsgrupp for matallergi utsedd av
programomradet.

Samtliga forslag frdn bdda myndigheter redovisas samlat i den gemensamma
rapporten Forstudie inom allergiomradet.
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Inledning

Socialstyrelsen har tillsammans med Livsmedelsverket fatt i uppdrag av
regeringen att genomfora en forstudie for att utveckla det forebyggande
arbetet inom allergiomréadet, samt for att kunna frdmja jamlik vard inom
omradet. Myndigheterna ska bedéma om det finns behov av ny kunskap och
ytterligare atgarder inom respektive myndighets ansvarsomrade samt hur
samordning mellan berérda myndigheter och andra aktorer behover ske.

Uppdraget (S2022/03576 (delvis)) ska slutredovisas senast den 1
september 2023.

I den hir delrapporten redovisar Socialstyrelsen resultat fran den
genomforda behovs- och problemanalysen. Livsmedelverkets resultat
redovisas i separata delrapporter.' Tillsammans redovisar myndigheterna en
sammanfattning av de viktigaste behoven och atgérder 1 den gemensamma
rapporten Forstudie inom allergiomradet.

Socialstyrelsens projektmal for genomforandet av detta regeringsuppdrag
ar kopplade till formuleringar och forutsdttningar som namns i
regeringsuppdraget:

1. Identifiera behov av ny kunskap och kunskapsstod samt forslag pa
ytterligare dtgirder, som t.ex. kan vara nationella kunskapsstod riktade
till professionen, patienter eller andra sdsom beslutsfattare vid
prioritering inom hélso- och sjukvérden.

2. Identifiera behov av att utveckla samordningen mellan berérda
myndigheter och 6vriga aktorer kring matallergier.

Socialstyrelsen har 1 uppdrag att kontinuerligt redovisa hur myndighetens
verksamhet bidrar till Agenda 2030, de globala utvecklingsmal som
beslutades av FN:s generalforsamling i september 2015. I denna delrapport
analyseras nationella kunskapsstod inom omradet matallergi som framfor allt
berdr mal 3 (god hilsa och vilbefinnande), mal 5 (jimstéilldhet) och mél 10
(minskad ojdmlikhet) i Agenda 2030.

Socialstyrelsens arbete med aktiviteter for att stidrka barnens rétt genom att
tdnka in och lyssna in barns och ungas behov har beaktats genom dialog med
den nationella patientorganisationen Unga allergiker.

Likasa ska Socialstyrelsen beakta funktionshinderperspektivet vid
genomforande av uppdrag som innebdr att utga ifrdn att manniskor &ar olika
och har olika forutsattningar. Socialstyrelsens arbete med
funktionshinderfragor foljer de nationella malen om 6kad jamlikhet, full
delaktighet och méangfald for personer med funktionsnedséttning samt att ha
fokus pa arbetet for god kvalitet 1 insatser och stod till mélgruppen.

! (A) Livsmedelsverket. Sjégren Bolin Y, Lindeberg I. 2023. Sékra livsmedel vid allergi och celiaki — behov och
utvecklingsomraden. Livsmedelsverkets PM. Uppsala. (B) Livsmedelsverket. Yousef, N. 2023. Rapportering av
matforgiftningar till Livsmedelsverket. Livsmedelsverkets PM. Uppsala. (C) Livsmedelsverkets underlag dnr
2022/03261. Introduktion av livsmedel — Livsmedelsverkets rdd samt hur de foljs.
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Omfattning och avgransningar

I regeringsuppdragets formulering ndmns framfor allt fododmnesrelaterad
allergi och annan 6verkénslighet for mat och att den kan f4 mycket allvarliga
konsekvenser som kan kriva akutbehandling inom sjukvarden. Vidare nimns
i uppdragsformuleringen att bristande tillgang till sdvil rétt diagnos som
individanpassad behandling liksom bristande tillgang till siker mat innebéar
allvarliga risker och minskat vélbefinnande for den enskilde och onddiga
samhillskostnader. Uppdraget har avgransats till omradet matallergi eftersom
det betonas sirskilt i regeringsuppdraget?.

Enligt uppdragsformuleringen ndmns regionernas nationella system for
kunskapsstyrning inom hélso- och sjukvéarden och det nationella
programomradet (NPO) for lung- och allergisjukdomar. Deras uppdrag
omfattar hela vardkedjan inom det aktuella omradet sdsom prevention,
primérvard, specialistvard, rehabilitering, omvardnad och medicinsk
diagnostik.

Socialstyrelsen har haft dialog med NPO for lung- och allergisjukdomar
for att sikerstdlla samordning av insatser pa omradet och for att bidra till en
gemensam kunskapsstyrning inom omrédet vard vid matallergi.

Regionala vardprogram och riktlinjer har inte kartlagts i uppdraget.

Definition av nationella kunskapsstod fill
hélso- och sjukvdrden och nuvarande
samordning

Inom ramen for detta uppdrag har kunskapsstod definierats som ett
samlingsbegrepp med en bred tolkning enligt SOU om Kunskapsbaserad och
jamlik vard (SOU 2017:48).> Kunskapsstyrning och kunskapsstdd innefattar
alla de aktiviteter som leder till att varje patientmote grundas pé bésta
tillgangliga kunskap, vilket omfattar mer 4n nationella riktlinjer och
vardprogram, dvs. dven kunskap som genereras genom uppfoljning och
analys.

Nationella kunskapsstod om matallergi omfattar underlag som riktar sig
till aktérer inom hélso- och sjukvarden, dvs. beslutsfattare, olika
professionsgrupper verksamma inom exempelvis barnhélsovarden,
primédrvarden, barn- och ungdomsmedicinska mottagningar (BUMM) eller
olika delar av specialiserad 6ppen- och slutenvard. Men dven
professionsgrupper verksamma inom forskolan, skolan, personal i skolkdken
och elevhélsan samt ungdomsmottagningarna ér viktiga malgrupper. Det kan
dven handla om nationella kunskapsstdd som riktar sig till patienter
(exempelvis Vardguiden 1177) och allménheten.

2 Socialstyrelsen har tagit fram nationella riktlinjer for astma och kronisk obstruktiv sjukdom (KOL), tva kroniska
luftvigssjukdomar som orsakar betydande sjuklighet och forsdmrad hélsorelaterad livskvalitet hos en stor del av
befolkningen. Killa: https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/regler-och-riktlinjer/nationella-
riktlinjer/riktlinjer-och-utvarderingar/astma-och-kol/

3 Kunskapsbaserad och jamlik vérd : forutséttningar for en ldrande hilso- och sjukvérd. Stockholm: Wolters Kluwer;
2017. SOU 2017:48
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I Radet for styrning med kunskap ingér tio myndigheter och
Socialstyrelsens generaldirektor dr ordforande. Socialstyrelsen arbetar dven i
Partnerskapet for kunskapsstyrning inom hdlso- och sjukvdrd samt i
Partnerskapet for kunskapsstyrning inom socialtjinsten. For att stirka den
nationella kunskapsstyrningen har ett antal myndigheter i Radet for styrning
med kunskap dven ingatt partnerskap med kommuner och regioner. De
myndigheter som ingér i partnerskapet tillsammans med regionerna &r:

* Socialstyrelsen

+ Likemedelsverket

+ Statens beredning for medicinsk och social utvirdering (SBU)
» Tandvards- och likemedelsformansverket (TLV)

» E-hdlsomyndigheten

» Folkhélsomyndigheten.

Det overgripande malet med partnerskapet ér att samverka for en god vérd,
dvs. att hélso- och sjukvérden ér:

» kunskapsbaserad
+ siker

* individanpassad
* jamlik

« tillginglig

* effektiv.

Det nationella programomradet for lung- och allergisjukdomar har for
nirvarande sex insatsomraden® varav ett insatsomrade berdr matallergi. Ett
Personcentrerat och sammanhallet vardforlopp for matallergi (IgE-formedlad
matallergi) har tagits fram och publicerades under véren 2023°.

Delrapportens disposition

Efter delrapportens inledning och information om uppdraget foljer ett
metodavsnitt som beskriver hur Socialstyrelsen har genomfort och inhdmtat
information till behovs- och problemanalysen. I resultatdelen redovisas
avsnitt om vard vid matallergi, vad som framkommit genom
informationsinhdmtningen och dérefter redovisas Socialstyrelsens
beddmning av om det finns behov av mer kunskap och ytterligare atgirder.

* Insatsomraden; Astma, KOL, Lungfibros, Matallergi, Obstruktiv sdémnapné, Svér allergisk rinokonjunktivit. Inhimtat
2023-05-22:
https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard/programomradenochsamverkansgrupper/nationellaprogramomr
aden/npolungochallergisjukdomar.56442.html

3 Personcentrerat och sammanhallet vardforlopp Matallergi, [gE-formedlad. 2023. Nationellt programomrade lung-
och allergisjukdomar.
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Metod vid informationsinh@mtning

Behovs- och problemanalysen dr en del av Socialstyrelsens modell for
kunskapsstyrming, for att identifiera behov av ytterligare nationella
kunskapsstod genom att analysera om varden ér tillrackligt:

* kunskapsbaserad
 sdker

* individanpassad
* jamlik

* tillginglig
 effektiv

Nedan beskrivs det tillvigagangssitt som anvénts for att inhdmta information
inom ramen for uppdraget.

Dialogméten och fragestdliningar

Socialstyrelsen har genomfort flera samrids- och dialogmdten med statliga
myndigheter sa som Folkhilsomyndigheten, det nationella programomradet
for lung- och allergisjukdomar (NPO) och insatsomradet for matallergi via
regionernas kunskapsstyrning av hélso- och sjukvérden, Socialstyrelsens
vetenskapliga rdd samt nationella patient- och professionsorganisationer.
Problem och behov inom omradet matallergi har samlats in genom
predefinierade fragestallningar som skickades ut i forvdg och anvéndes vid
respektive dialogmote.

Fragestillningar vid dialog om god vird inom omradet matallergi
Fragorna har formulerats med utgdngspunkt fran dimensionerna i
Socialstyrelsens modell for kunskapsstyrning om god vard och omsorg, dvs.
de sex dimensionerna som ndmnts tidigare. Inom det hir uppdraget ar det
avgrénsat till god vard.

* Hur fungerar vérden for barn, unga och vuxna vad géller god och jamlik
vard (boendeort, socioekonomisk status, kon)?

* Hur arbetar hilso- och sjukvarden (dvs. barnhdlsovarden, elevhilsan,
primérvarden samt den specialiserade 6ppenvéarden) med det forebyggande
arbetet?

» Vilka eventuella problem och framtida utmaningar finns?

« Ar hilso- och sjukvarden tillrickligt individanpassad och samordnad, dvs.
utgér fran den enskildes mojlighet att fa och ta emot vard och behandling?

+ Utdver hilso- och sjukvirden kan andra aktdrer behdver agera samordnat
som till exempel att maten dr anpassad i skolorna, &r samordningen mellan
olika vardnivaer och med andra aktdrer tillracklig?

« Ar hillso- och sjukvarden tillrickligt kunskapsbaserad, dvs. finns
tillrackligt med nationella kunskapsstod som riktar sig till varden? Finns
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det behov av framtagande av nya nationella kunskapsstdd eller t.ex. behov
av en systematisk kunskapsoversikt frin SBU om vérd vid matallergi?

* Finns det behov av nationella rekommendationer pé styr- och ledningsniva
for fragor som ror prioritering och resursfordelning for vard och
behandling inom omradet matallergier?

* Regionernas organisation for kunskapsstyrning inom det nationella
programomradet lung- och allergisjukdomar (NPO) samt insatsomradet
matallergi har tagit fram ett personcentrerat och sammanhallet vardforlopp
for matallergi. Vardforloppet inleds vid misstanke om IgE-formedlad
matallergi och avslutas nér IgE-formedlad matallergi inte kan pavisas eller
1 samrad med patienten vid kvarstdende men vélkontrollerad matallergi.
Socialstyrelsen tar gidrna emot synpunkter pd om varden vid matallergier
behover utga fran eller avgriansas till denna definition eller om definitionen
om matallergier behover utvidgas vad giller t.ex. eventuella behov
avseende nationella kunskapsstod?

Socialstyrelsen genomforde dialogmdéten under januari och februari 2023
med foljande organisationer och aktorer.

Infor dialogerna ombads aktorerna att forbereda presentationer utifrén sitt
perspektiv och utifran de predefinierade fragestillningarna.

Det nationella programomrddet for lung- och allergisjukdomar (NPO)
Inom ramen for uppdraget genomfordes dialog med den nationella
arbetsgruppen som har i uppdrag att samordna programomradets arbete for
lung- och allergisjukdomar (NPO) samt med ledamoter for insatsomradet for
matallergi.

Socialstyrelsens vetenskapliga rad

Socialstyrelsen genomforde dialogmote med vetenskapliga rad vid
Socialstyrelsen med sakkunskap inom omradet pediatrik, allergologi, barn-
och ungdomsallergologi och skolhdlsovard.

Nationella patientorganisationer
Socialstyrelsen genomforde dialogmote med foljande nationella
patientorganisationer.

* Astma- och allergiforbundet
» Unga allergiker (UA)

Nationella professionsorganisationer
Socialstyrelsen genomforde dialogméte med foljande nationella
professionsorganisationer.

* Svenska Barnldkarforeningen. Delforening allergi- och lungmedicin (som
tagit fram riktlinjer for allergi och astma hos barn).

* Svenska Barnldkarforeningen. Delforening Svenska Foreningen for
Pediatrisk Gastroenterologi, Hepatologi och Nutrition

» Foreningen For Allergologi (SFFA)

* Dietisternas riksforbund (DFR)

* Astma- Allergi- och KOL sjukskoterskeforeningen (ASTA)
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* Svenska skolldkarforeningen (SLF)
» Natverk for astma-, allergi- och KOL-intresserade allmanlékare
(NAAKA/SFAM)

Samrddsmoten med
Folkhdlsomyndigheten

For att inhdmta information om behov av ytterligare samordning mellan
berdrda myndigheter och 6vriga aktorer kring matallergier genomforde
Socialstyrelsen och Livsmedelsverket flera samrddsmoten med
Folkhilsomyndigheten.

Kartldggning av befintliga nationella
kunskapsstod

Kartliggningen av befintliga nationella kunskapsstod har omfattat nationella
kunskapsstod som riktar sig till hilso- och sjukvarden inom omradet
matallergi. Foljande typer av kunskapsstod har inventerats riktade till olika

malgrupper:

+ Nationella kunskapsstod som riktar sig till beslutsfattare, olika
professionsgrupper verksamma inom barnhélsovarden, primirvarden,
barn- och ungdomsmedicinska mottagningar (BUMM) eller olika delar av
specialiserad 6ppen- och slutenvard.

* Stdd riktade till professionsgrupper inom forskolan, skolan, personal 1
skolkoken, elevhilsan och ungdomsmottagningarna som mater barn och
unga som har matallergi och som ska hanteras pa ett sikert sitt i
skolmiljon.

* Nationella kunskapsstod som riktar sig till patienter (exempelvis
Vardguiden 1177) och allménheten sé att de kan fa viktig information om
matallergi och soka vard nér de behover det.

I vissa fall har nationella kunskapsstod som beror dvriga allergier ocksd
ingatt i kartlaggningen som kan ha relevans for vard vid matallergi.

Deskriptiva analyser baserade pd
Socialstyrelsens reqister

For att inhdmta information om forekomst av vdrd vid matallergi samt
forekomst av vard och dodsfall vid anafylaktisk chock orsakad av ogynnsam
reaktion mot fododmne (anafylaxi, fododmne) genomférde Socialstyrelsen
deskriptiva analyser baserade pa Socialstyrelsens patientregister,
lakemedelsregister samt dodsorsaksregistret.

Patientregistret innehéller alla avslutade vérdtillfillen i slutenvéard och
lakarbesok 1 specialiserad 0ppenvard. Primarvardsdata registreras inte i
patientregistret. Likemedelsregistret innehaller uppgifter om alla ldkemedel
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som hidmtas ut mot recept pa apotek. Dodsorsaksregistret innehdller samtliga
dodsfall som intriaffat i Sverige.

Studiepopulationerna baserades pa data fran patientregistret 2011-2021 for
personer med minst ett vardtillfalle inom slutenvérd och/eller minst ett
specialistbesok inom specialiserad 6ppenvard med ICD-10 med huvud- och
bidiagnoser med matallergi respektive anafylaktisk chock orsakad av
ogynnsam reaktion mot fododmne. Multipel dédsorsak i anafylaktisk chock
orsakad av reaktion mot fododmne baseras pa data fran dodsorsaksregistret
2011-2021.

De deskriptiva analyserna av vird vid matallergi och vard vid anafylaxi
stratifierades for dlder och kon. De deskriptiva analyserna av vard vid
matallergi stratifierades dven for region/lén (inklusive dldersstandardisering
for att justera for aldersfordelningen i lanen).Vidare analyserades dven de
vanligast forekommande huvud- och bidiagnoserna, vardatgéarderna,
medicinska vardomradena samt lakemedelsgrupperna bland personer som
vérdats med matallergi 2021.

Matallergi
Matallergi definierades inom detta uppdrag enligt f6ljande femstélliga
ICD-10-diagnoser (bade huvud- och bidiagnoser)®:

* Z91.0A  Allergi som riskfaktor i patientanamnesen, komjolksallergi

« 7Z91.0B  Allergi som riskfaktor i patientanamnesen, dggallergi

* 791.0C  Allergi som riskfaktor i patientanamnesen, jordndt- och
notallergi

* 7Z91.0D  Allergi som riskfaktor i patientanamnesen, fisk- och
skaldjursallergi

* Z91.0E  Allergi som riskfaktor i patientanamnesen, andra fododmnen

* 791.0G  Allergi som riskfaktor i patientanamnesen, tidigare
anafylaktisk reaktion

Anafylaxi, fbdodmne

Anafylaxi p.g.a. fododmne definierades enligt foljande fyrstélliga ICD-10
diagnoser (bade huvud- och bidiagnoser)’ samt fyrstilliga multipla
dodsorsak:

* T78.0 Anafylaktisk chock orsakad av ogynnsam reaktion mot
fododmne

¢ Socialstyrelsen har haft kontakt med ordforande for Nationella arbetsgruppen (NAG) matallergi for synpunkter och
kvalitetssakring vad géller ICD-10 diagnoser och koder (patientgrupper) for matallergi respektive anafylaxi.
Referenser; (A) Mitselou N, et al, Cesaeran delivery, preterm birth, and risk of food allergy: Nationwide Swedish
cohort study of more than 1 million children. J Allergy Clin Immunol 2018;(142)5:1510-1514.e2

(B) Nationellt kliniskt kunskapsstod: Matallergi hos barn (2021-01-19) (Sveriges Regioner, Nationellt system for
kunskapsstyrning hélso-och sjukvérd) (C) Fododmneséverkénslighet — Internetmedicin (2023-04-12)

7 Referenser; (A) Anafylaxi. Rekommendationer for omhéndertagande och behandling. Utarbetat pa uppdrag av
Svenska Foreningen For Allergologi (SFFA) 2015. (B) Vetander M et al, Anaphylaxis and reactions to foods in
children — a population-based case study of emergency department visits. Clin Exp Allergy 2012;42(4):568-77

(C) Kivisto J.E, et al. Hospitalizations due to allergic reactions in Finnish and Swedish children during 1999-2011.
Allergy 2016;71(5):677-83
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Indikatorer inom det personcentrerade
och sammanhdllina vardférloppet fér
matallergi

NPO/NAG matallergi har tagit fram ett personcentrerat och sammanhallet

vardforlopp for IgE-formedlad matallergi samt indikatorer for uppfoljning.®
Socialstyrelsen har i de deskriptiva analyserna undersokt ndgra av dessa

indikatorer. Nedan anges dven deras prioritet enligt vardforloppet.

Indikatorer Prioritet

Andel patienter med IgE-férmedlad matallergi Z91.0A-E som har
vdérdplan for egenvérd (KVA-kod QV003)

Andel patienter 16—25 ar inom barnmedicinsk vard (barn- och
ungdomsmedicinsk mottagning (BUM), allergimottagning) med diagnos
matallergi Z91.0A-E som éverférs till annan vard (vardcentral, Hég
allergimottagning fér vuxna eller 6ron- nés- och halsmottagning (ONH))
och far diagnos Z91.0A-E igen

Andel patienter med IgE-férmedlad matallergi Z91.0A-E som har minst
ett besok till dietist

Andel patienter 0—5 ar med diagnos komjolksallergi, Z91.0A som har
allergiska symtom och IgE-ak mot komjoélk av samtliga patienter 0—>5 ar
med diagnos Z91.0A

Andel patienter med diagnos jordnotsallergi, Z91.0C som har allergiska
symtom och IgE-ak mot jordnétter (Ara h 2) av samtliga patienter med
diagnos 291.0C

Hég

Socialstyrelsen har undersokt tre av indikatorerna men har inte mojlighet att
redovisa utfall enligt vardforloppets definitioner p.g.a. datakillans
begransningar men det som kan observeras aterges i resultatredovisningen
samt teknisk beskrivning som &terges i bilaga 1Patientregistret har inte ndgon
information fran primérvarden och ddrav kan patienter inom primérvarden
inte foljas nationellt. Likasé ar registreringen av Klassifikation av
vardatgirder (KVA) 1ag och av osiker kvalitet, vilket innebér att resultat
baserade pé dessa data inte dr generaliserbara.

8 Personcentrerat och sammanhallet vardforlopp Matallergi, [gE-formedlad. 2023. Nationellt programomrade lung-
och allergisjukdomar
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Resultatredovisning

Om matallergi och vard vid matallergi

Allergi innebér att kroppens immunforsvar reagerar pé ett amne och vid
matallergi dr det ett specifikt fododmne som finns i kost eller dryck som
bidrar till att immunfGrsvaret reagerar. Allergier mot mat dr vanligare hos
barn dn hos vuxna och kallas dven for fododmnesallergi. Symtom och
reaktioner pa matallergi kan vara rodnad, svullnad, att det kliar i mun och
svalg, rodhet i 6gonen, men dven krékningar och diarré. Vuxna och barn kan
dven fi symtom fran luftviigarna, men det ér inte lika vanligt.’

Om en individ har en diagnostiserad matallergi sé innebér det att kroppens
immunsystem kan reagera strax efter att hen intagit ndgot specifikt
fododmne. Reaktionerna kan variera i intensitet, fran mild till svar
(anafylaktisk chock). Vid s.k. anafylaxi &r det viktigt med snabb behandling
(adrenalin). '

Det nationella kunskapsstod som finns idag for vard vid matallergi ar
Personcentrerat och sammanhallet vardférlopp Matallergi, dvs.
IgE-formedlad matallergi i de fall da det kan pavisas. En korrekt
diagnostisering av IgE-formedlad matallergi innebér att det framkommer
typiska allergiska symtom mot livsmedel i sjukhistorien och forekomst av
IgE-antikroppar mot samma livsmedel.'!

Inom vardforloppet sammanfattas erfarenheter och utmaningar med vard
vid matallergi utifrén ett patientperspektiv pa foljande sitt:'?

Utmaningar for patienter i samtliga aldrar
Kunskapsbrist hos vard och skola

« Att stilla rétt diagnos/tolka provsvar ritt

* Att riskvirdera och gora ritt begrinsningar av kost
+ Att erhdlla uppdaterad information och utbildning
* Resursbrist

Sviarigheter for patienten och nérstiende

 Att fa rétt diagnos och ritt kost

+ Att fi remiss till dietist

» Att fd personcentrerad information och utbildning
Att fa ratt intyg

* Merkostnader for mat

° Matallergi. 1177. Himtat 2023-05-22: https://www.1177.se/sjukdomar--besvar/allergier-och-
overkanslighet/matallergi/

19 Chiriac, Larisa. Food induced allergy in school a perspective on scientific studies : A systematic review.2020.
Journal of Sport & Kinetic Movement; 2020, Vol. 1 Issue 35, p10-23, 14p

11 Personcentrerat och sammanhallet vardforlopp Matallergi, IgE-formedlad. 2023. Nationellt programomréde lung-
och allergisjukdomar.

12 Personcentrerat och sammanhallet vardforlopp Matallergi, IgE-formedlad. 2023. Nationellt programomréde lung-
och allergisjukdomar.
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Matallergi omfattar bade IgE-antikroppsformedlad matallergi (allergi mot
exempelvis jordndtter, mjolk och dgg) och icke IgE-antikroppsformedlad
matallergi (eosinofil esofagit och Food Protein Induced Enterocolitis
Syndrome (FPIES)).

Vardforloppet beror endast IgE-antikroppsformedlad matallergi for barn
och vuxna vid misstanke om IgE-formedlad matallergi tills IgE-formedlad
matallergi inte kan pévisas. Vid tolerans och efter att livsmedlet kan
aterintroduceras eller i samrdd med patienten vid kvarstdende, men
vilkontrollerad, matallergi dér heltdckande patientutbildning har genomforts
avslutas vardforloppet. Vardforloppet omfattar behandling for patienter med
kand IgE-formedlad matallergi som upplever en forsimring samt som har
behov av ldkarintyg for specialkost. Vid remiss till specialiserad vard
avslutas vardforloppet. '

Symtomen vid IgE-formedlad matallergi kan vara lindriga till
livshotande.'

Orsaker till matallergier ar oklara men nagra riskfaktorer dr annan allergisk
sjukdom eller allergisk arftlighet, det finns dven en samsjuklighet mellan
matallergi och andra allergisjukdomar. '

Enligt det standardiserade vardforloppet for matallergi dr det svart att idag
faststilla forekomst av matallergi.'¢

Det finns flera diagnoser som kan ge liknande symtom som vid
IgE-formedlad matallergi och for att undvika dverdiagnostik av matallergi
har vardforloppet identifierat att patienter med foljande etablerade diagnoser
omhindertas utanfor vardforloppet'”:

+ celiaki

+ oralt allergisyndrom (OAS)

+ laktosintolerans

* irritable bowel syndrome (IBS)

* inflammatorisk tarmsjukdom (IBD)

* mataversion

+ kroniskt eller isolerat akut nisselutslag (urtikaria) med eller utan
angioddem

» cksemforsamring hos individ tva ar eller dldre

» food protein induced enterocolitis syndrome (FPIES)

* cosinofil esofagit eller andra eosinofila gastrointestinala sjukdomar

+ Overkidnslighet mot biogena aminer (till exempel histaminintolerans).

13 Personcentrerat och sammanhallet vardforlopp Matallergi, IgE-formedlad. 2023. Nationellt programomréde lung-
och allergisjukdomar

14 Turnbull JL, Adams HN, Gorard DA. Review article: the diagnosis and management of food allergy and food
intolerances. Alimentary pharmacology & therapeutics. 2015;41(1):3-25

15 (A) Gupta RS, Warren CM, Smith BM, Jiang J, Blumenstock JA, Davis MM, et al. Prevalence and Severity of Food
Allergies Among US Adults. JAMA network open. 2019;2(1):e185630.

(B) Patelis A, Gunnbjornsdottir M, Borres MP, Burney P, Gislason T, Torén K, et al. Natural history of perceived food
hypersensitivity and IgE sensitisation to food allergens in a cohort of adults. PloS one. 2014;9(1):e85333.

16 Personcentrerat och sammanhallet vardforlopp Matallergi, IgE-formedlad. 2023. Nationellt programomréde lung-
och allergisjukdomar.

17 Personcentrerat och sammanhallet vardforlopp Matallergi, [gE-formedlad. 2023. Nationellt programomrade lung-
och allergisjukdomar.
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Det finns dven ett nationellt kliniskt kunskapsstdd om matallergi hos barn
som uppger att allergiska sjukdomar har dkat markant i vistvirlden.'® Enligt
det kliniska kunskapsstodet har 3—5 procent av alla barn under 4 ars alder
komjélkproteinallergi, oftast vixer allergin bort fore 3 ars &lder. Aggallergi
forekommer mellan 2—3 procent bland barn under 4 ar och véxer oftast bort
fore 67 ars dlder. Jordnots- och trddndtsallergi debuterar nigot fore
skolaldern och kan kvarsta till vuxen alder. Utdver rekommendationer for
diagnostik och behandling rekommenderas dven forebyggande atgérder till
barn i form av tidig matintroduktion (under forsta levnadséret) av livsmedel
dven om barnet har eksem eller forildrarna har allergi."

Det finns dven rekommendationer for vard och behandling vid anafylaxi
dvs. vid akut och svar systemisk overkdnslighetsreaktion fran flera
organsystem vilket dr potentiellt livshotande.?® Aven nationella kunskapsstod
som dr av vikt vid vard av matallergi har tagits fram och dessa redovisas 1
avsnittet Nationella kunskapsstdd: Vad finns idag?

Haélso- och sjukvarden utfor hilsofrimjande och sjukdomsforebyggande
insatser som beror folkhdlsopolitikens malomrade 8: att astadkomma en
hélsofrimjande hélso- och sjukvérd. P& en dvergripande niv kan insatser
inom omradet beskrivas enligt foljande:

* insatser som bidrar till tidig upptéckt av sjukdom genom att identifiera
risk- och friskfaktorer som till exempel hdlsosamma levnadsvanor
* insatser som forebygger dterfall eller reducerar att sjukdom forvérras.

Forebyggande insatser inom omradet matallergi kan handla om tidig
introduktion till olika fododmnen bland sma barn. Tidig upptéckt kan omfatta
att f4 en korrekt diagnos och att bli friskforklarad nér tolerans har utvecklats
och konstaterats. Barnhdlsovarden (BHV) riktar sig till alla barn mellan 05
ar samt deras virdnadshavare och mdter manga barn som har allergiska
besvir. Socialstyrelsens vigledning for barnhédlsovarden ger 6vergripande
beskrivningar och ramar for barnhélsovardens verksamhet. Skolhdlsovarden,
dvs. skolornas elevhilsa, arbetar tillsammans med till exempel personal i
skolkéken om forebyggande och hilsofrimjande insatser for elever i skolan
sa att barn kan &ta en sdker maltid i skolan utan att riskera att drabbas av
anafylaxi samt att de fér en likvardig kost innehéllsméssigt trots sin
matallergi.?! For-, grund- och gymnasieskolor har ett arbetsmiljdansvar for
miljon i skolan och vdrden har en skyldighet att informera sé att nddvindig
anpassning av kosten kan goras for barn som har en diagnos med matallergi.

18 Nationellt kliniskt kunskapsstod. Matallergi hos barn. Himtat 20230509:
https://www.nationelltklinisktkunskapsstod.se/kunskapsstod/kliniskakunskapsstod/?uuid=51b6d655-a3ea-40df-9b0-
207£84549bae&selectionCode=profession_primarvard

19 Nationellt kliniskt kunskapsstod. Matallergi hos barn. Himtat 20230509:
https://www.nationelltklinisktkunskapsstod.se/kunskapsstod/kliniskakunskapsstod/?uuid=51b6d655-a3ea-40df-9b0-
207£84549bae&selectionCode=profession_primarvard

20 Anafylaxi. Rekommendationer for omhindertagande och behandling. Svenska Foreningen For Allergologi
(SFFA) 2015. Hamtat 20230509: http://www.sffa.nu/wp-content/uploads/2021/01/Anafylaxi_jan 2021.pdf

2 Gillande livsmedelslagstiftningen och stédjande dokument till lagstifiningen utgdr grund for detta.
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Kompetens och bemanning inom halso- och
sjukva@rden och inom elevhdalsan samt professioner i
kommunerna

Socialstyrelsen redovisar kontinuerligt statistik om legitimerad hilso- och
sjukvardspersonal samt arbetsmarknadsstatus och konstaterar att inom de
flesta hélso- och sjukvardsyrkena fortsatte det totala antalet utfardade
legitimationer att 6ka under 2021. Det finns regionala skillnader. Antalet
legitimerade dietister var 22 per 100 000 invanare med en procentuell 6kning
med 15 procent under aren 2017-2021. Antalet legitimerade lakare var 499
per 100 000 invanare med en procentuell 6kning med 8 procent under aren
2017-2021.%

Antalet utfirdade specialistbevis som har relevans for allergiomradet var
under 2021;

* 207 inom Barn- och ungdomsallergologi

* 10 inom Klinisk nutrition

* 662 inom Lungsjukdomar

» 225 inom Allergologi

* 137 inom Skolhélsovard (medicinska insatser i elevhilsan)
3 121 inom Barn- och ungdomsmedicin

Socialstyrelsens nationella planeringsstdd®® for legitimerad personal i hilso-
och sjukvérd samt tandvard har redovisat tillgdngen till legitimerad hélso-
och sjukvérdspersonal samt tandvardspersonal for 22 legitimationsyrken och
63 ldkarspecialiteter samt regionernas efterfragan pa personal. Inom 15 av 21
regioner finns brist pd personal inom hélften eller fler av legitimationsyrkena,
inklusive specialistsjukskdterska och likare med specialistkompetens.
Kommunerna uppger ocksa att de har brist pa flera legitimationsyrken. %*

Regeringen har dven gett Socialstyrelsen i uppdrag att ta fram forslag till
en nationell plan for att forbéttra hélso- och sjukvérdens
kompetensforsorjning som ska slutredovisas varen 2024. Planen ska tas fram
av det Nationella vardkompetensrddet vid Socialstyrelsen och beskriva vilka
insatser som behdvs, bade for befintlig och ny vardpersonal, for att forbattra
kompetensforsorjningen.?

Forekomst av personer som vAardats for
matallergi under dren 2011-2021

Nedan presenteras Socialstyrelsen deskriptiva analyser baserade pa
patientregistret och ldkemedelsregistret 2011-2021 som omfattar samtliga

22 Statistik om legitimerad hélsooch sjukvardspersonal 2021 samt arbetsmarknadsstatus 2020. Socialstyrelsen.
Art.nr.2022-9-8093

23 Bedémning av tillging och efterfragan pa legitimerad personal i hilso och sjukvard samt tandvard.
Nationella planeringsstodet 2023. Socialstyrelsen.

24 Beddémning av tillging och efterfragan pa legitimerad personal i hilso och sjukvard samt tandvard.
Nationella planeringsstodet 2023. Socialstyrelsen.

25Forslag till nationell plan for hilso- och sjukvardens kompetensforsorjning ska tas fram. Himtat 20230512:
https://www.regeringen.se/pressmeddelanden/2023/01/forslag-till-nationell-plan-for-halso--och-sjukvardens-
kompetensforsorjning-ska-tas-fram/
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personer som vardats vid minst ett vardtillfille inom slutenvard och/eller vid
minst ett specialistbesok inom specialiserad dppenvard med matallergi som
huvud- och/eller bidiagnos.

Vard vid matallergi 2011-2021, totalt antal och antal
fordelat pd& kdn per 100 000 invdanare

Figur 1.1. Matallergi, totalt och férdelat pa kén
Antal per 100 000 som vArdats fér matallergi* 2011-2021
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* Slutenvard/Spec. dppenvard med huvud-/bidiagnoser; Z91.0A, 291.0B, 291.0C,
791.0D, Z91.0E, Z91.0G

Kdalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Figur 1.1 visar att forekomsten av personer (dvs. bdde barn och vuxna) som
vardats med matallergi 6kade under aren 2011-2019 och minskade négot
under dren 2020-2021. Fler mén/pojkar vardades med dessa diagnoser
jamfort med kvinnor/flickor. Primérvardsdata registreras inte i
patientregistret och personer med matallergi kan ha vardats och
diagnostiserats med andra diagnoser som berdr matallergi an diagnoserna
7Z91.0A-Z791.0G.
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Vard vid matallergi 2011-2021, antal férdelat pd
Aldersgrupp per 100 000 invédnare

Figur 1.2 Matallergi, fordelat pa aldersgrupp (0-17 ar)
Antal per 100 000 som vArdats fér matallergi* 2011-2021
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*Slutenvard/Spec. 6ppenvard med huvud-/bidiagnoser Z91.0A, Z91.0B, Z91.0C, Z91.0D, Z91.0E, 791.0G
Kdalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Figur 1.3 Matallergi, fordelat pa aldersgrupp (18+)
Antal per 100 000 som vArdats fér matallergi* 2011-2021
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*Slutenvard/Spec. 6ppenvard med huvud-/bidiagnoser Z91.0A, Z91.0B, Z91.0C, Z91.0D, Z91.0E, 791.0G
Kdalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Forekomsten av vard vid matallergi var vanligast bland barn och unga i
aldern 0—17 ar jaimfort med vuxna i dldern 18 ar och dldre (figur 1.2 och 1.3).
Allra vanligast var vard vid matallergi bland de yngsta barnen och under
2021 véardades 2 065 barn per 100 000 invanare i dldern 0-2 ar. Férekomsten
av vard vid matallergi var ldgre bland dldre barn och ldgst i aldrarna 13—17 ar

jamfort med de yngsta barnen (figur 1.2).
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Forekomsten av vdrd vid matallergi var mycket lagre bland vuxna (18 ar
och idldre) jamfort med forekomsten bland barn och unga. Bland personer 18
ar och dldre var forekomsten av vard vid matallergi vanligast i &ldrarna 18-29
ar och under 2021 fick 82 personer per 100 000 invénare vird vid matallergi.
Vard vid matallergi var ovanligare i aldersgrupperna 30-39 ar, 40—49 éar,
50—64 ar och 65 ar och éldre (figur 1.3).

Sammanfattningsvis 6kade forekomsten av specialiserad 6ppenvard och
slutenvéard vid matallergi under &ren 2011-2019. Vérd vid matallergi var
vanligast bland barn (0—17 ér) och allra vanligast bland de yngsta barnen
(0-2 ar). Bland vuxna var forekomsten av vard vid matallergi ovanlig, men
vanligast bland unga vuxna i dldern 18-29 éar (se figurerna 1.2 och 1.3). Fler
min virdades med matallergi jamfort med kvinnor.

Vard vid matallergi 2011-2021, totalt antal personer
och fordelat p& kén

Tabell 1. Matallergi, totalt antal personer och férdelat pa kén

Antal personer som vérdats med diagnos Z91.0A, Z91.0B, 791.0C, Z91.0D, Z91.0E, 791.0G
(huvud- och bidiagnoser) i slutenvérd och/eller specialiserad dppenvard 2011-2021.

Ar Kvinnor Mén Totalt
2011 5377 7011 12388
2012 6727 8679 15406
2013 7463 9745 17208
2014 8216 10899 19115
2015 8730 11435 20165
2016 9582 12433 22015
2017 9869 12722 22591
2018 10529 13378 23907
2019 11059 14414 25473
2020 10649 13698 24347
2021 10612 13623 24235

Kdalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Under 2021 vérdades totalt 24 235 personer inom specialiserad 6ppenvérd
och slutenvard med huvud- och/eller bidiagnos i matallergi. Det &r néstan en
dubblering jamfort med de 12 388 personer som vardades med matallergi ar
2011. Fler man vardades (13 623 personer) jaimfort med kvinnor (10 612
personer) under 2021.
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Vanligast férekommande matallergin 2021

Tabell 2. Vanligast forekommande matallergin 2021, totalt antal personer
som vardats
Antal personer som vardats med diagnos Z91.0A, Z91.0B, 791.0C, Z91.0D, Z91.0E, 791.0G

(huvud- och bidiagnoser, minst ett vardtillfdlle och/eller specialistbesdk per diagnos) i
slutenvérd- och/eller specialiserad dppenvard 2021.

ICD-10 Totalt antal*
Allergi som riskfaktor i patientanamnesen, jordnét-

7910C och nétallergi 10471
Allergi som riskfaktor i patientanamnesen,

Z910A komijélksallergi 8977

7910B Allergi som riskfaktor i patientanamnesen, dggallergi 7430
Allergi som riskfaktor i patientanamnesen, andra

Z910E fédoamnen 3527
Allergi som riskfaktor i patientanamnesen, tidigare

910G anafylaktisk reaktion 1472
Allergi som riskfaktor i patientanamnesen, fisk- och

Z910D skaldjursallergi 1165

Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

*Tabellen visar personer med minst ett vardtillfdlle och/eller minst ett specialistoesok for respektive
diagnos 2021, dvs. totalt 33 042 diagnoser.

De vanligaste matallergierna under 2021 var jordn6t- och notallergi (totalt
antal vardade 10 471), komjdlksallergi (totalt antal vardade 8 977) och
dggallergi (totalt antal vardade 7 430).
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Vard vid matallergi 2021, antal fordelat pé
region/lan per 100 000 invénare

Figur 1.4 Matallergi, fordelat pa region

Antal per 100 000 personer som vardats fér matallergi* 2021 totalt, utifrén
Aldersgrupperna 0-17 ar** samt 18 ar och aldre **.
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*Slutenvard/Spec. éppenvard med huvud-/bidiagnoser 291.0A, Z91.0B, Z91.0C, 291.0D, Z91.0E,
791.0G

**Totalt fér badda grupperma 24 223 personer, dvs. i dessoacnolyser inkluderas enbart personer som
har folkbokféringsort registrerad i PAR (uppgift frdn SCB). Aldersstandardiserat efter 2021 drs
befolkning.

Kdlla: Patientregistret, Socialstyrelsen

o
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Figur 1.5 Matallergi, fordelat pa region

Antal per 100 000 personer som vardats fér matallergi* 2021 bland 0-17 &r** uppdelat p&
kon.
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*Slutenvard/Spec. 6ppenvard med huvud-/bidiagnoser Z91.0A, Z91.0B, Z91.0C, Z91.0D, Z91.0E,
791.0G

**Totalt 21 811 personer, dvs. i dessa analyser inkluderas enbart personer som har folkbokféringsort
registrerad i PAR (uppgift frdn SCB). Aldersstandardiserat efter 2021 ars befolkning.

Kdalla: Patientregistret, Socialstyrelsen
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Figur 1.6 Matallergi, fordelat pa region

Antal per 100 000 personer som véardats fér matallergi* 2021 bland 18 &r och aldre**
uppdelat pd kon.
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*Slutenvard/Spec. dppenvard med huvud-/bidiagnoser Z91.0A, Z91.0B, Z91.0C, 791.0D, Z91.0E,
791.0G

**Totalt 2 412 personer, dvs. i dessa qnolyser inkluderas enbart personer som har folkbokféringsort
registrerad i PAR (uppgift fréan SCB). Aldersstandardiserat efter 2021 drs befolkning.

Kdalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Observera att primirvardsdata inte registreras 1 patientregistret och enhetlig

diagnostik saknas for ndrvarande, vilket innebir att personer med matallergi
kan ha vardats i primirvarden och/eller diagnostiserats med andra diagnoser
an Z91.0A-Z91.0G. Forekomst och variationer mellan regionerna bor darfor
tolkas med forsiktighet.

Figur 1.4 visar att forekomsten av slutenvard/specialiserad 6ppenvard for
matallergi varierar mellan regionerna fran 145 till 1770 barn i dldern 0-17 ar
under 2021. Bland vuxna 18 ar och dldre var forekomsten betydligt lagre och
varierade mellan 9 till 46 personer per 100 000 invanare mellan regionerna.

Figur 1.5 visar forekomst uppdelat pa kon och bland flickor varierar
forekomsten mellan regionerna fran 123 till 1554 barn och unga per 100 000
invanare i aldern 0—17 ar under 2021. Bland pojkar varierar forekomsten
mellan regionerna fran 167 till 1975 barn och unga per 100 000 i aldern 0-17
ar under 2021.

Figur 1.6 visar forekomst bland vuxna, 18 ar och éldre och bland kvinnor
varierar forekomsten mellan regionerna fran 9 till 54 bland vuxna (18 &r och
dldre) per 100 000 invanare under 2021. Forekomsten bland mén varierar
mellan regionerna fran 9 till 41 vuxna (18 ar och dldre) per 100 000 invénare
under 2021. (Observera skillnader i skalorna i figur 1.5 och 1.6).

Sammanfattningsvis varierar forekomsten av slutenvard/specialiserad
Oppenvard for matallergi i regionerna, som &r vanligast bland pojkar i aldern
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0-17 ér i samtliga regioner. Bland vuxna var forekomsten vanligare bland
kvinnor &n mén i merparten av regionerna forutom i fyra regioner (Dalarna,
Kalmar, Vistra Gotaland och Varmland).

Samsjuklighet (andra diagnoser), vard&tgarder,
medicinska verksamhetsomrédden och Idkemedel
bland personer som vardats med matallergi 2021

Nedan presenteras deskriptiva analyser baserade pé patientregistret och
lakemedelsregistret av de vanligast forekommande andra diagnoser,
vardatgirder, medicinska vardomraden samt likemedelsgrupper bland
personer som vardats inom specialiserad 6ppen- och slutenvard med
matallergi 2021.

Tabell 3. Huvud- och bidiagnoser bland personer som vardats med
matallergi 2021

De 30 vanligast férekommande fyrstélliga huvud- och bidiagnoserna 2021 bland de 24 235

personer som vardats med matallergi (huvud-/bidiagnoser Z91.0A, Z91.0B, Z91.0C, Z91.0D,
791.0E, 791.0G) i slutenvérd och/eller specialiserad dppenvard 2021. Antal individer och
andel av fotala antalet.

ICD-10 Huvud- och bidiagnoser Antal Andel (%)
J301 Allergisk rinit orsakad av pollen 5476 23%
L209 Atopiskt eksem, ospecificerat 4307 18%
J458 Blandad astma 3167 13%
J303 Annan allergisk rinit 2659 1%
7038 Observation f6r andra misstankta sjukdomar och tillstand 2370 10%
J451 Icke allergisk astma 2337 10%
J459 Astma, ospecificerad 2184 9%
K590 Obstipation 2162 9%
H101 Akut atopisk konjunkdivit 2001 8%
L208 Annan specificerad atopisk dermatit 1981 8%
J450 Huvudsakligen allergisk astma 1586 7%
R104 Andra och ospecificerade smdrtor i buken 1168 5%
1784 Allergi, ospecificerad 955 4%
J304 Allergisk rinit, ospecificerad 9217 4%
J069 Akut 6vre Iuftvagsinfektion, ospecificerad 897 4%
1719 Radgivning, ospecificerad 802 3%
R509 Feber, ospecificerad 668 3%
R119 llamdende och krékningar 663 3%
Allergi och annan 6verkdnslighet som inte beror pd
Iadkemedel och biologiska substanser i den egna
7910 sjukhistorien 660 3%
K522 Allergisk och kostbetingad gastroenterit och kolit 652 3%
L200 Prurigo Besnier 641 3%
B349 Virusinfektion, ospecificerad 616 3%
RO59 Hosta 556 2%
F?00 Aktivitets- och uppmdrksamhetsstorning 528 2%
1782 Anafylaktisk chock, ospecificerad 522 2%
7516 Hyposensibilisering mot allergener 456 2%
R628 Annan vtebliven férvantad normal kroppslig utveckling 452 2%
D824 Hyperimmunglobulin E -syndrom 440 2%
L309 Dermatit, ospecificerad 389 2%
L509 Urtikaria, ospecificerad 386 2%
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Kdalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Bland de totalt 24 235 personerna som vardats med matallergi under 2021
var de vanligast forekommande fyrstilliga huvud- och bidiagnoserna
allergisk rinit orsakad av pollen (23 procent), atopiskt eksem, ospecificerat
(18 procent) och blandad astma (13 procent), se tabell 3 ovan.

Vanligt forekommande andra diagnoser bland personer som vardats med
matallergi 2021 omfattar framfor allt diagnoser inom andningsorganens
sjukdomar (ICD-10; kapitel 10; J00-J99), matsmiltningsorganens sjukdomar
(ICD-10; kapitel 11; K00-K93) samt hudens- och underhudens sjukdomar
(ICD-10; kapitel 12; L00-L99), se tabell 3.

Bland personer som vardats med matallergi 2021 férekom anafylaktisk
chock (ospecificerad) bland 522 personer (2 procent, ICD-10; T782).

De vanligaste trestélliga huvud- och bidiagnoserna bland de 24 235
personer som vardats med matallergi 2021 var astma (34 procent, ICD-10;
J45), vasomotorisk och allergisk rinit (snuva) (30 procent, ICD-10; J30) och
atopiskt eksem (bojveckseksem) (26 procent, ICD-10; L20).

Vardatgdarder och matallergi: 30 vanligaste
vardatgdrderna bland personer vérdade med
matallergi 2021

Tabell 4. Vardatgarder (kirurgiska + icke-kirurgiska) bland personer som
vardats med matallergi

De 30 vanligast férekommande vardatgdrderna (KVA-koder)2 2021 bland de 24 235
personer som vardats med matallergi (huvud-/bidiagnoser Z91.0A, Z91.0B, Z91.0C, 791.0D,

791.0E, 791.0G) i slutenvérd och/eller specialiserad dppenvard 2021. Antal individer och
andel av fotala antalet.

KVA Vardatgérd Antal  Andel (%)

Information och radgivning per telefon med féretrddare

XS011 for patienten 6994 29%
UW006 Neuropsykiatrisk utredning 3172 13%
AGO051  Spirometri, fore och efter bronkdilatation 2442 10%
Utfardande av recept, hjalpmedelskort och
XV008 livsmedelsanvisning 1704 7%
AQO12  Pricktest, standard 1687 7%
AG018 Madatning av kvavemonoxid (NO) i utandningsluft 1549 6%
GB0O10  Information och undervisning riktad till nérstdende 1485 6%
XS100  Oplanerad inskrivning fill sluten vard 1369 6%
GDO002 Intyg, enklare 1234 5%
AGO053 Spirometri, dynamisk 1079 4%
XS012  Information och radgivning med patient per telefon 948 4%
AV034  Provtagning UNS 672 3%
XS003 Information och radgivning med patient per brev 659 3%
AQO13 Pricktest, 6vriga specificerade 658 3%

26 En atgirdskod r en kod som anvinds for statistisk beskrivning av atgirder i bland annat hilso- och sjukvard.
Klassifikation av vardatgarder (KVA) ar en dtgirdsklassifikation som ar gemensam for olika verksamhetsomraden och
yrkeskategorier inom hilso- och sjukvirden. KVA utgér en sammanslagning av Klassifikation av kirurgiska atgérder
(KKA) och Klassifikation av medicinska atgarder (KMA). Det 4r obligatoriskt att rapportera in KV A-koder till
Socialstyrelsens hilsodataregister sedan den 1 januari 2007. En klassifikation av dtgérder anger hur en utford atgard
ska grupperas (klassificeras), dvs. vilken kategori och grupp den ska tillhora i en hierarkiskt uppbyggd struktur.
Klassifikationen anger ocksa vilken kodbeteckning (atgérdskod) som ska anvindas. Atgérder i hilso- och sjukvarden
innebér patientinriktade insatser (handlingar) som huvudsakligen utfors i ett utredande, behandlande eller
forebyggande syfte.
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KVA Vardatgard Antal  Andel (%)
XV015 Lakemedelsgenomgdng, enkel 591 2%
X$902  Teambesok 578 2%
DT026  Ordination av Iakemedel 575 2%
ZV100  Atgard relaterad till covid-19 543 2%
AV061  Annan specificerad provtagning 506 2%
UX007 Videomote 497 2%
ZV051 Telemedicin 494 2%
DTO01 Hyposensibilisering 465 2%
IV020  Anvdndande av tolk 439 2%
Information och radgivning med foretrddare for
XS001 patienten 410 2%
DT1024  Lakemedelstillforsel, via inhalation 401 2%
AF022  Elekirokardiografi (EKG), 12 avledningar, standard 391 2%
AF021 Doppler ekokardiografi, franstorakal, omfattande 381 2%
DT016  Lakemedelstillforsel, intravends 366 2%
AV074  Fodoamnesprovokation, mer dn 3 timmars 6vervakning 364 2%
ADO13  Klinisk undersokning av 6ron, ndsa och hals 345 1%

Kdalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Bland de totalt 24 235 personerna som vardats med matallergi under 2021
var de vanligast forekommande véardatgarderna information och rddgivning
per telefon med foretradare for patienten (29 procent), neuropsykiatrisk
utredning (13 procent) och spirometri, fére och efter bronkdilatation (10
procent). Vidare forekom exempelvis utfirdande av recept, hjdlpmedelskort
och livsmedelsanvisning (7 procent), pricktest, standard (7 procent),
pricktest, 6vriga specificerade (3 procent) samt fododmnesprovokation, mer
an 3 timmars 6vervakning (2 procent), se tabell 4.
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Medicinska verksamhetsomrdden och matallergi: 30
vanligaste medicinska verksamhetsomrddena bland

personer vardade med matallergi 2021

Tabell 5. Medicinska verksamhetsomraden (kirurgiska + icke-kirurgiska)

bland personer som vardats med matallergi

De 30 vanligast férekommande medicinska verksamhetsomrddena? 2021 bland de 24 235
personer som vardats med matallergi (huvud-/bidiagnoser Z91.0A, Z91.0B, Z91.0C, 791.0D,
791.0E, 791.0G) i slutenvérd och/eller specialiserad dppenvard 2021. Antal individer och
andel av fotala antalet.

MVO Medicinskt verksamhetsomrade Antal Andel (%)
201 Barn- och ungdomsmedicinsk vard 21203 87%
521 Oron-, nds- och halssjukvard 1997 8%
142 Allergisjukvard, barn- och ungdom 1553 6%
311 Ortopedisk vard 1129 5%
511 Ogonsjukvard 1118 5%
046 Intagnings-/Akutverksamhet 972 4%
101 Internmedicinsk vard 914 4%
211 Hud- och koénssjukvard 888 4%
111 Lungsjukvard 720 3%
301 Kirurgisk vard 625 3%
141 Allergisjukvard 571 2%
931 Barn- och ungdomspsykiatrisk vard 544 2%
401 Barn- och ungdomskirurgisk vard 333 1%
100 Akutklinik 309 1%
011 Distriktslakarvard 247 1%
431 Gynekologisk vard 220 1%
901 Allmé&npsykiatrisk vard, vuxna 165 1%
451 Obstetrisk och gynekologisk vard 142 1%
206 Prematurvard 133 1%
321 Handkirurgisk vard 115 0%
531 Audiologisk vard 92 0%
553 Habilitering 79 0%
121 Infektionssjukvard 76 0%
361 Urologisk vard 73 0%
351 Plastikkirurgisk vard 68 0%
231 Kardiologisk vard 59 0%
105 Gastroenterologi 55 0%
221 Neurologisk vard 52 0%
251 Barn- och ungdomsneurologisk vard med habilitering 52 0%
207 Neonatal intensivvard 49 0%

Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Det vanligaste medicinska verksamhetsomradet bland de 24 235 personer

som virdats med matallergi under 2021 var inom barn- och

ungdomsmedicinsk vard (87 procent). Vidare forekom exempelvis 6ron-,
nés- och halssjukvard (8 procent), allergisjukvérd for barn och ungdom

(6 procent), lungsjukvard (3 procent) samt allergisjukvard (2 procent),

se tabell 5.

27 Dvs. medicinskt verksamhetsomrade dir patienten vardades (slutenvérd eller specialiserad ppenvard). I

Socialstyrelsens sammanstéllning 6versitts lokala klinikkoder till registergemensamma koder, dvs. medicinska

verksamhetsomraden (MVO) med kod och forklarande text.
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Lakemedel och matallergi: 30 vanligaste

|dkemedlen som hdmtats ut pd recept bland
personer vardade med matallergi 2021

Tabell 6. Ldkemedel bland personer som vardats med matallergi 2021

De 30 vanligast fdrekommande fyrstélliga ldkemedelsgrupperna? 2021 bland de 24 235
personer som vardats med matallergi (huvud-/bidiagnoser Z91.0A, Z91.0B, Z91.0C, 791.0D,
791.0E, 791.0G) i slutenvérd och/eller specialiserad dppenvard 2021. Antal individer och
andel av fotala antalet.

ATC Lakemedelsgrupp Antal Andel (%)
ROSA Antihistaminer for systemiskt bruk 14606 60%
DO2A Hudskyddande och uppmjukande medel 9938 41%
RO3A Adrenergika, inhalationer 8932 37%
DO7A Kortikosteroider 7509 31%
Ovriga medel vid obstruktiva luftvéigssjukdomar, inhalat-
RO3B ioner 6263 26%
HO2A Kortikosteroider for systemiskt bruk 6187 26%
Co1C Hjdrtstimulerande medel exkl. hjartglykosider 5802 24%
Avsvdllande och 6vriga medel for lokal behandling vid
ROTA ndssjukdomar 4620 19%
AO6A Medel vid forstoppning 3724 15%
SO1G Avsvdllande medel och antiallergika 3040 13%
Joic Antibakteriella betalaktamer, penicilliner 2824 12%
Y93D Inhalationshjdlpmedel 2686 11%
Expektorantia, exkl. kombinationer med hostdampande
ROSC medel 2157 9%
RO3D Ovriga systemiska medel fér obstruktiva lungsjukdomar 2118 9%
Livsmedel for speciella medicinska dndamal, med sér-
Y75E skilt anpassat naringsinnehall 1187 5%
A02B Medel vid magsar och gastroesofageal refluxsjukdom 1027 4%
DOTA Svampmedel for utvdartes bruk 974 4%
NO5C Somnmedel och lughande medel 924 4%
S03C Kortikosteroider i kombination med antiinfektiva medel 673 3%
P0O2C Medel mot nematoder 665 3%
GO3A Hormonella antikonceptionella medel for systemiskt bruk 648 3%
NO2B Ovriga analgetika och antipyretika 628 3%
Antiinflammatoriska och antireumatiska medel, icke-ste-
MOTA  roida 580 2%
DI11A Ovriga dermatologiska medel 564 2%
NO5B Lugnande medel, ataraktika 532 2%
NOSA Antidepressiva medel 498 2%
S01B Antiinflammatoriska medel 497 2%
A12A Kalcium 472 2%
NOéB Psykostimulantia, medel vid ADHD och nootropika 468 2%
SOTA Antiinfektiva medel 386 2%

Kalla: Patientregistret och Lékemedelsregistret, Socialstyrelsen

Bland de 24 235 personerna som vardats med matallergi under 2021 var de
vanligaste ldkemedlen som hdmtades ut mot recept 2021 antihistaminer for

systemiskt bruk (60 procent), hudskyddande och uppmjukande medel
(41 procent) och adrenergika, inhalationer (37 procent). Vidare var

28 Dyvs. likemedel uthdmtade mot recept (expedierade) och grupperade enligt ATC-koder (dnatomical Therapeutic
Chemical Classification System). ATC-koden anvénds av Virldshéilsoorganisationen (WHO) vid
biverkningsrapportering och rekommenderas av WHO. ATC-kod ar en klassifikationskod for gruppering av ldkemedel
i fem nivaer efter anvindningsomrade och kemisk substans.
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exempelvis kortikosteroider (31 procent) och kortikosteroider for systemiskt
bruk (26 procent), 6vriga medel vid obstruktiva luftvigssjukdomar,
inhalationer (26 procent) samt hjartstimulerande medel (adrenalin)

(24 procent) vanligt forekommande, se tabell 6.

Forekomst av personer som vardats med
anafylaxi p.g.a. fdododmne samt dodsfall
vid anafylaxi 2011-2021

Nedan presenteras deskriptiva analyser baserade pa patientregistret
2011-2021 som omfattar samtliga personer som vardats (minst ett
vardtillfalle, dvs. slutenvard och/eller minst ett specialistbesok, dvs.
specialiserad 6ppenvérd) med anafylaxi p.g.a. fododmne (huvud- och
bidiagnoser) samt deskriptiva analyser baserade pa dodsorsaksregistret
2011-2021.

Vard vid anafylaxi p.g.a. fédodmne 2011-2021,
totalt antal (alla &ldrar) och antal fordelat pd kon
per 100 000 invénare

Figur 2.1. Anafylaxi, fédodmne, totalt och férdelat pa kén, 2011-2021
(0+ar)

Antal per 100 000 som vArdats fér anafylaxi, fododmne* 2011-2021

Per 100 000 invénare

8

T ——————, \//\\/\\/\_

6

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
e KVINNOr e M &N Totalt
* Slutenvard/Spec. éppenvard med huvud-/bidiagnos. 178.0: Anafylaktisk chock
orsakad av ogynnsam reaktion mot fddodmne

Kdalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Figur 2.1 visar att forekomsten av personer som vérdats med anafylaxi p.g.a.
fododmne huvudsakligen varit ofordndrad det senaste decenniet.
Forekomsten varierade mellan ca 67 personer per 100 000 invanare
2011-2021. Inga skillnader observeras vad géller férekomst mellan kvinnor
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och min. Totalt virdades 693 personer med anafylaxi p.g.a. fédodmne under
2021 jamfort med 612 personer 2011.

Vard vid anafylaxi p.g.a. fédodmne 2011-2021,
antal férdelat pd aldersgrupp per 100 000 invénare

Figur 2.2 Anafylaxi, fodoadmne, fordelat pa aldersgrupp (0-17)
Antal per 100 000 som vardats fér anafylaxi (fédodmne)* 2011-2021

25

20

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

0-2 ér 36 Ar 7-12 ar e— 13-17 Ar

* Slutenvard/Spec. 6ppenvérd med huvud-/bidiagnos 178.0: Anafylaktisk chock orsakad av
ogynnsam reaktfion mot fédodmne
Kdalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Figur 2.3. Anafylaxi, fédodmne, férdelat pa aldersgrupp (18+)
Antal per 100 000 som vardats for anafylaxi (fddodmne)* 2011-2021

6
——— — /__—\/’
4

7| —

—

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

18-29 Q@r e 30-39 Ar 40-49 ar 50-64 Or e 65+ &r
* Slutenvard/Spec. éppenvard med huvud-/bidiagnos T78.0: Anafylaktisk chock orsakad av
ogynnsam reaktion mot fédodmne
Kdalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Figur 2.2 och 2.3 visar att forekomsten av personer som vardats med
anafylaxi p.g.a. fododmne varierade mellan aldersgrupperna under det
senaste decenniet, och var vanligast férekommande bland barn och unga
(0-17 ér) jaimfort med vuxna (30 ar och dldre).
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Under 2021 vardades mellan 16 till 17 barn per 100 000 invénare 1
aldrarna 0-2 &r samt 3—6 ar och bland ungdomar i aldrarna 13-17 ar vardades
15 per 100 000 invanare med anafylaxi p.g.a. fdédodmne.

Bland vuxna vardades 10 personer per 100 000 invénare i aldrarna 18-29
ar med anafylaxi p.g.a. fododmne under 2021 medan forekomsten var lagre i
Ovriga aldersgrupper.

Dodsfall vid anafylaxi

Dodsfall vid anafylaxi p.g.a. foédoamne forekom i mycket liten omfattning
det senaste decenniet. Inga dodsfall med fyrstéllig multipel dédsorsak;
anafylaktisk chock orsakad av ogynnsam reaktion mot fododmne (ICD-10;
T78.0) observerades 2021. Sammanlagt under hela tidsperioden 2011-2021
observerades totalt fyra dodsfall.

Dddsfall med trestillig multipel dodsorsak; ogynnsamma effekter som ej
klassificeras pa annan plats (ICD-10; T78), forekom ocksa 1 liten omfattning
under tidsperioden 2011-2021, ca 100 dodsfall observerades sammanlagt.

Indikatorer inom det personcentrerade och
sammanhdlina vardférloppet for matallergi

Inom ramen for personcentrerat och sammanhéllet vardforloppet for
IgE-formedlad matallergi har NPO/NAG matallergi tagit fram indikatorer®.
I vardforloppet betonas att det 1 nuldget inte finns nagot aktuellt
kvalitetsregister avseende matallergi, vilket innebér att uppf6ljning av
vardforloppets valda indikatorer kommer att behdva ske genom regionernas
vardinformationssystem, men att det i nuldget inte kan anges nér en sddan
nationell datainsamling forvéntas ske

Socialstyrelsen har inom ramen for de deskriptiva analyser undersokt
dessa indikatorer, se dven teknisk information 1 bilaga 1.

1. Andel patienter med IgE-férmedlad matallergi Z91.0A-E som har
vardplan for egenvard (KVA-kod QV003)

2. Andel patienter 16—25 ar inom barnmedicinsk vard (barn- och
ungdomsmedicinsk mottagning (BUM), allergimottagning) med
diagnos matallergi Z91.0A-E som 6verfors till annan vérd (vardcentral,
allergimottagning for vuxna eller 6ron- nés- och halsmottagning
(ONH)) och far diagnos Z91.0A-E igen

3. Andel patienter med IgE-formedlad matallergi Z91.0A-E som har minst
ett besok till dietist (KVA-kod XS912)

(1) Antal patienter med matallergi (Z910A-E) som har vardplan for
egenvard (KVA-kod QV0003)
Indikatorn har anpassats med hénsyn till vad som kan tas fram i
patientregistret (som omfattar specialiserad 6ppen- och slutenvard men inte
nagon data fran priméarvarden).

Indikatorn visar antal patienter med véirdplan for egenvérd (KVA-kod
QV003) bland personer som vardats med matallergi (Z910A-E) under en

2 Personcentrerat och sammanhallet vardforlopp Matallergi, [gE-formedlad. 2023. Nationellt programomrade lung-
och allergisjukdomar
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tredrsperiod med minst ett specialistbesok/vardtillfalle 1 slutenvard och/eller
lakarbesok i specialiserad Oppenvard. Personerna kan ha en vardplan
uppréttad inom primérvarden men det framgar inte i dessa analyser.

Under 2013—2015 registrerades 41 personer med en vardplan for egenvard
bland totalt 37 722 personer som vardats med matallergi. Under 20162018
registrerades 22 personer med en virdplan for egenvérd av totalt 44 346
personer som vardats med matallergi samt under 20192021 registrerades 5
personer med en vardplan for egenvard av totalt 47 060 personer som vérdats
med matallergi.

Sammantaget hade fa personer med matallergi en registrerad vardplan for
egenvard. Eftersom registreringen av KVA-koder ir 1g behdver resultatet
tolkas med forsiktighet.

(2) Antal patienter 16-25 ar inom barnmedicinsk vard (barn- och
ungdomsmedicinsk mottagning (BUM), allergimottagning) med diagnos
matallergi (Z910A-E) som dverfors till annan vard (dvs. till virdeentral,
allergimottagning for vuxna eller 6ron- nis- och halsmottagning (ONH))
och far diagnos Z910A-E igen
Av de individer som vardades med matallergi (minst tva specialist
besok/vardtillfillen) som barn och unga (16-25 &r) under tidsperioden 2005—
2016 (totalt 412 personer) hade 5 procent fortsatt vard inom vuxen-
allergivérden, dvs. under en femarsperiod efter att de fyllt 26 ar (2015-2021).
Sammantaget observerades mycket fa personer som overfors till den vuxna
vérden bland barn och unga som védrdats med matallergi tidigare. Resultatet
behdver dven har tolkas med forsiktighet.

(3) Andel patienter med IgE-formedlad matallergi Z91.0A-E som har
minst ett besok till dietist

Under 2010-2021 observerades att mellan 25 individer per 1000 invanare
hade minst ett registrerat besék till dietist bland personer som vardats med
huvud- och bidiagnos for matallergi. Observera att personerna dven kan ha
besokt dietist for vard vid annan diagnos.

Under 2010-2021 observerades att mellan 14 individer per 1000 invanare
hade minst ett registrerat besok dér lakare och dietist deltagit vid
vardtillfallet/besoket bland personer som vardats med huvuddiagnos for
matallergi.

Sammantaget hade mycket fa personer ett registrerat besok hos dietist
bland personer som védrdats med matallergi inom slutenvérd och/eller
specialiserad oppenvard. Resultatet behdver dven hér tolkas med forsiktighet.

Nationella kunskapsstdod inom hdlso- och
sjukvarden

I det héir avsnittet redovisas aktuella nationella initiativ for att nd god vard
inom omradet matallergi.
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Nationella kunskapsstdd: Vad finns i dag?e

Med befintliga nationella kunskapsstdod inom omradet matallergi avses hér
kunskapsstod som beror hélso- och sjukvarden samt dven nationella
kunskapsstod for ovriga allergier av viss relevans for vard vid matallergi.

Kartldggningen inom ramen for detta uppdrag genomfordes varen 2023.

Merparten av de nationella kunskapsstoden inom omradet matallergi har
en klinisk inriktning vad géller vardens arbete och de dr inte heltdckande for
alla vardnivéer.

Det finns inte nidgot nationellt kunskapsstdd som riktar sig till
beslutsfattare pa 6vergripande niva inom hélso- och sjukvarden inom
omradet matallergi.

Kunskapsstdd frdn nationella programomrdden (NPO)

inom regionernas kunskapsstyrning av hdalso- och
sjukvdrden

Det nationella programomradet (NPO) for lung- och allergisjukdomar har ett
insatsomrade som berdr matallergi Personcentrerat och sammanhdllet
vardforlopp for matallergi (IgE-formedlad matallergi) som redovisades
under varen 2023. Dessutom har det nationella programomradet for barn- och
ungdomars hilsa tagit fram ett kliniskt kunskapsstod om Matallergi hos

barn. Redovisningen nedan visar oversiktligt vilka nationella kunskapsstod
som finns inom omrédet allergi och overkénslighet.

Aktor Nationellt kunskapsstéd Riktar sig fill

Nationella kliniska kunskapsstéd for allergi
och overkdnslighet

Allergi vid bi- eller getingstick

Allergisk rinokonjunkfivit

. I Anafylaxi
Nationellt . Arbetsrelaterad astma, KOL och rinit S
programomrade Ast Klinisk inriktning.
lung- och sima Primdarvard.

Penicillinallergi

Anafylaxi. Utredning, behandling och
uppfdljning.

Personcentrerat och sammanhallet
vardféropp

Matallergi, IgE-férmedlad

allergisjukdomar

Nationellt . Nationella kliniska kunskapsstod e

programomrade Klinisk inriktning.
Kontakteksem ..

hud- och L Prim&rvard.
Urtikaria

kénssjukdomar
Nationella kliniska kunskapsstod

Nationellt Laktosintolerans hos barn
programomrdde  Matallergi hos barn Klinisk inriktning.
barn- och Astma hos barn Primarvard.

ungdomars hdlsa  Astma hos barn, akut anfall
Celiaki hos barn
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Kunskapsstdd frdn professionsorganisationer
Nedan redovisas kunskapsstdd som tagits fram av professionsorganisationer
inom allergiomradet. Det handlar om rekommendationer, vardprogram och
riktlinjer inom allergiomrédet. Merparten av kunskapsstdden har en klinisk

inriktning.

Aktor

Nationellt kunskapsstod

Riktar sig fill

Svenska féreningen for
Allergologi (SFFA)

Svenska
barnidkarféreningen.
Svenska Féreningen fér
Pediatrisk
Gastroenterologi,
Hepatologi och
Nutrition.

Svenska barn-
|&karféreningen

Astma-, Allergi- och
KOL

sjukskoterskeféreningen,

ASTA

Dietisternas Riksférbund

Anafylaxi. Rekommendationer,
omhd&ndertagande och behandling.
Allergen immunterapi/ Rikflinjer AIT.
Allergidiagnostik.

ASIT, Allergenspecifik immunterapi

Vardprogram. Diagnostik och
behandling av eosinofil esofagit (EOE)
hos barn och ungdomar. Utredning,
diagnostik, behandling och uppfdljning
inklusive 6verforing till vuxenvard.

Riktlinjer Allergi och Astma. Definition,
diagnostik, tillst&nd (utredning och
behandling) och egenvard samt
behandlingsplan.

Allergikonsulenter. Astma/Allergi/KOL SSK.

Allergikonsulenter dr legitimerade
sjukskdterskor med kunskap och
specialintresse inom allergi och astma.
Information kring rollen som astma/KOL-
sjukskoterska

Informationsbroschyrer om

matintroduktion fill fér tidigt fddda barn.
Matintroduktion.

Klinisk inriktning.

Klinisk inriktning.

Klinisk inriktning.

Sjukskdterskor

Dietister och
foéraldrar.

Kunskapsstéd frdn andra aktérer
Nedan redovisas kunskapsstod som riktar sig till allmdnheten men dven
kunskapsstod som tagits fram av myndigheter, och riktar sig till bade
allménhet samt till professionsgrupper inom bade vard, skola och omsorg.
Patientorganisationer som har tagit fram kunskapsstod dr Astma- och
allergiforbundet samt Unga allergiker. De riktar sig i huvudsak till enskilda
som har allergi, familjer med barn, elever i skolaldern samt olika
personalgrupper inom skolan.
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Aktor Nationellt kunskapsstod Riktar sig till

Information om matallergi

Allergirond i skolan. En digital checklista.

Tilgdngligskola.nu

Unga Allergiker har tagit fram en webbplats

med information om vad skolpersonalen

ansvarar fér och behdver ténka p& om det Individer med
Astma- och finns elever med astma, allergi, celiaki eller allergi och astma.
allergiférbundet  intole-rans. Matallergi och annan Familier med bam i
samt Unga &verkanslighet dr ett véxande skoldldern
allergiker folkhdlsoproblem som drabbar ménniskorialla g ‘

Aldrar. Uppskattningsvis undviker runt en
fredjedel av Sveriges befolkning idag ett eller
flera livsmedel pga. allergi eller dverkdnslighet.
Har kan du I&dsa om hur matallergi uppstar,
vanliga allergener samt matallergiprojektet
Bra mat for alla.

Om allergiutredning. Undersékning, blodprov,
pricktest, lapptest, provokationer.

Om matallergi b&de barn och vuxna. Befolkning och

Vérdguiden 1177

Symtom, att séka vérd, undersdkning, patienter.
utredning, behandling.
Information om matallergi som inkluderar:
e Information fill allm&nheten
e Om mdltider i vérd, skola och omsorg. P&
Livsmedelsverket finns ett nationellt
kompetenscentrum for maéltider i vérd,
skola och omsorg. Kompetenscentrum
arbetar fér att alla matgdster i vérd, skola
och omsorg ska k&dnna matglddje och B .
efolkning,

ma& bra av maten. Kunskapsstéd i form av
nationella riktlinjer f&r mat i férskolan,
skolan och pé& sjukhus.

e RA&d om bra mat fér barn 0-5 ar. Raden
handlar om amning och introduktion av
mat inklusive pyttesmd smakprov,
smakportioner och allergena livsmedel.

e  Kunskapsoversikter med férdjupad veten-
skaplig information fill dietister och annan
sjukvardspersonal.

Rikshandboken fér barnhalsovérd
* Allergiférebyggande réd

patienter, vard,
skola och omsorg.%

Livsmedelsverket

Rikshandboken i
barnhdalsovérd
frén Sveriges
kommuner och
regioner

Socialstyrelsen

* Matintroduktion

¢ Mjolkproteinallergi

¢ Allergiakademin

* Referenser - Allergiférebyggande rad
Rikshandboken i barmnhdlsovards erbjuder

kliniska riktlinjer samt metoder och verktyg for

hur vé@rden behdver utféras enligt aktuellt
kunskapslage.

Végledning fér barnhdlsovérden. Kunskaps-
och handldggningsstdd for yrkesverksamma

och beslutsfattare inom barnhdalsovarden.

Klinisk inriktning.
Nationellt metod-
och kunskapsstéd
for professionen.

Personal i
barnhdlsovarden,
fill
verksamhetschefer
for barnhdlsovard
samt fill vardgivare
och

Beslutsfattare.

30 Livsmedelsverket har dven ytterligare rekommendationer och vigledande material till Livsmedelsverkets andra
maélgrupper sasom livsmedelsforetag och livsmedelskontroll. Det informationsmaterial som har sérskild béring pa
matallergi beskrivs i delrapporten: Sjogren Bolin Y, Lindeberg I. 2023. Sikra livsmedel vid allergi och celiaki — behov
och utvecklingsomraden. Livsmedelsverkets PM. Uppsala.
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Aktor Nationellt kunskapsstod Riktar sig fill

.. . .. .. _— Personal inom
Vagledning for Elevhdlsan. Frdmja elevers

e .. % ,
hdlsa i skolan. Om hur elevhdlsans arbete kan elevhalsan
. . M . : rektorer,
. bidra till en hdlsofrdmjande skolutveckling och
Socialstyrelsen verksamhetschefer

undanréja hinder for enskilda elevers IGrande.
Vdagledningen har identifierat féljande viktiga
omrdden psykisk hdlsa och ohdlsa,
arbetsmilj®, skolfrdnvaro och levnadsvanor.

for elevhalsan samt
vardgivare, skol-
huvudman och
beslutsfattare.

och Skolverket

Nationella kunskapsstdd: Vad behdvse

I detta avsnitt redovisas behov av nationella kunskapsstod om matallergi
utifrdn det som framkommit vid Socialstyrelsens samrads- och dialogmdten
som genomforts inom uppdraget med myndigheter, regionernas
kunskapsstyrningsorganisation (NPO), nationella patient- och
professionsorganisationer och vid dialog med Socialstyrelsens vetenskapliga
rad sakkunniga inom omrédet.

Nedan sammanfattas de viktigaste synpunkterna som framkommit i
dialogerna samt synpunkter som aterkommit i flera av dialogerna.

Problem och utmaningar med vard vid matallergi
De problem och utmaningar som lyfts fram i flera dialoger utifrn de
fragestillningar som diskuterats om god vard vid matallergi kan
sammanfattas pa foljande sitt.

* Det forebyggande arbetet ér bristfalligt inom véarden, det ar dven brist pa
bredare kunskapsstod om det forebyggande arbetet och pa samordning av
kunskapsstod fran flera aktorer.

* Varden vid matallergi dr ojdmlik och bristféllig vilket beskrivs i dialogerna
pa foljande sitt.

— Det saknas kunskapsstod, befintliga kunskapsstod behover uppdateras,
samordnas, anpassas och implementeras pa ett battre sitt.

— Det finns problem som berér samordningen mellan flera aktorer sasom
varden, elevhilsan/skolhdlsovarden och som bidrar till att elever har
problem med intygen om specialkost i skolan och sin kost i skolan.
Barn och ungas behov av egenvard i skolan for att hantera sin
matallergi behover adresseras. Efterlevnad av Livsmedelsverkets
rekommendationer samt livsmedelslagstiftning inom matallergiomradet
varierar dven mellan skolor och mellan kommuner och berdr bristande
rutiner for samordning mellan skolkok, vardnadshavare, skolan samt
rutiner for hur specialkost ska tillagas, serveras och hanteras.

— Det finns brister i samordningen vid 6vergéngar i varden for barn och
vuxna samt i samordningen mellan specialiserad vard och priméarvard
inklusive samarbetet med elevhilsan. Primédrvirdens mojligheter att
remittera till allergolog och hur remisser skickas mellan olika
vérdnivéer (dvs. remissrutiner till vem och om vad) fungerar inte. Flera
representanter fran dialogerna péatalar att foljande forutséttningar &r
kopplade till dessa brister:

— Tillgangen till allergikonsulenter i alla regioner varierar.
Allergikonsulenter och dietister fungerar som tolk och samordnare
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mellan varden och skolan vilket dr en framgéngsfaktor att den sd
kallade ”bryggan” finns och fungerar.

— Tillgangen till vard ar battre i1 storre regioner avseende allergologer,
allergisjukskdterskor, specialistlidkare, dietister (BVC, Elevhélsan),
allergikonsulenter samt for att genomfora provokationer och
endoskopier.

— Tillgangen till vard for olika socioekonomiska grupper varierar och
informationen om vard vid matallergi behover anpassas till olika
grupper.

— Nuvarande bemanning och kompetens inom allergiomradet dr
problematisk pga. radande resursbrist och i synnerhet i mindre regioner.

» Sjalvdiagnosticering i befolkningen pga. av oro for matallergi skapar
storre infloden i varden. En korrekt diagnostik kan pa sikt minska behovet
av specialkost.

* Nationell uppf6ljning saknas inom vérden, elevhélsan och
skolhélsovarden. Allergiska reaktioner i befolkningen kan inte foljas.

— Det ér bra att Livsmedelsverket har forslag om att ta fram nationell
incidensrapportering for att f6lja upp allergiska reaktioner som uppstar
(p.g.a. maten i skolan, pa caféer, restauranger eller p.g.a. mat kopt i
butik).

— Skolverket och Skolinspektionen behdver folja upp att alla barn far
likvardig kost med samma néringsintag dven for barn som har
matallergi. Hur skolorna anvénder Folkhdlsomyndigheten och
Livsmedelsverkets kunskapsunderlag &r oklart.

— Efterlevnad av Livsmedelsverkets rekommendationer varierar dven
mellan skolor och mellan kommuner. Det saknas rutiner for
samordning mellan skolkdk, vardnadshavare, skolan samt rutiner for
hur specialkost ska hanteras bade 1 vrden och sedan 1 dialog med
skolan.

Vilka nya kunskapsstod behdver tas fram?

I dialogerna har behov av nya kunskapsstod lyfts fram och nedan
sammanfattas synpunkter fran dialogerna utifran fyra ingédngar (a) behov av
professionsnira kunskapsstdd, (b) behov av kunskapsstdd till beslutsfattare,
(c) behov av kunskapsstdod som kommer fran flera aktorer samt (d) behov av
forbattrad nationell uppfoljning.

(a) Professionsndra kunskapsstéd

* Det finns behov av att SBU tar fram en systematisk kunskapsoversikt som
belyser vard och behandling vid matallergi vilket betonas av representanter
fran Socialstyrelsens vetenskapliga rad samt fran flera
professionsorganisationer.

* Det finns behov av kunskapsbaserad information om vard vid matallergi
som riktar sig till samtliga vardnivéaer och som utreder vardkedjan
avseende remissfloden samt 6vergang mellan barn och vuxensidan av
varden pétalar NPO lung- och allergisjukdomar, NAG matallergi.
Professionsnéra kunskapsstod behdver dven inkludera foljande aspekter:
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— Kunskapsstdd som sikerstéller hur ritt diagnostik vid allergi mot olika
livsmedel kan stillas for att motverka fel-, under- och dverdiagnostik
(som kan bidra till livshotande situationer for den enskilde). Mer
kunskap om differentialdiagnostik, samsjuklighet, korsallergi, det finns
diagnoser som kan ge liknande symtom som vid IgE-formedlad
matallergi samt risker att drabbas av anafylaxi. Kunskap om svar allergi
och hur de kan prioriteras som har storst behov.

— Kunskapsstoden behover riktas tydligare till olika professionsgrupper
och for niarvarande belyses endast vissa delar inom varden och
befintliga kunskapsstod &r inte heltickande.

— Kunskapsstoden behdver beakta barnperspektivet sa att barn som inte
har matallergi ldngre blir friskskrivna i storre utstrickning, anser
representanter fran flera professionsorganisationer.

— Kunskapsstdden behdver genomfora ett terminologiarbete och
fortydliga vilka enhetliga nationella begrepp som behdver inga vid
diagnostik pdtalar NPO lung- och allergisjukdomar, NAG matallergi.

— Ett nationellt virdprogram for matallergi behovs*!. Vardforloppet som
publicerades nyligen for matallergi (PSVF) inkluderar inte
specialistvarden??.

— Kunskapsstdod om toleranstraning och evidensbaserade kostrdd behdvs
som riktar sig till personal inom BVC (fran Livsmedelsverket) anser
Astma- och Allergiférbundet. Dessa dr inte sé véilkdnda inom BVC och
det finns kunskapsluckor om t.ex. amning och matallergi. Det finns
behov av att uppdatera Livsmedelsverkets kostrad om matintroduktion
samt att implementera dessa mer aktivt **> inom BVC och primérvarden.

— Ett sitt att ytterligare forstirka och individanpassa varden ér att 6ka
tillgangen pa allergikonsulenter i alla regioner anser Astma- och
Allergiférbundet.

 Det finns behov av att genomfora mer omvérldsanalys med internationell
utblick inom omradet.

(b) Kunskapsstdd pd nationell nivé riktat till beslutsfattare

» Det behdvs ett nationellt heltdckande kunskapsstod, dvs. nationella
riktlinjer framtagna av Socialstyrelsen inklusive systematisk
kunskapsoversikt framtagen av SBU som beaktar ny evidens, forskning
och eventuella kunskapsluckor anser flera representanter fran dialogerna.
Ett kunskapsstod som inkluderar bade IgE- och icke IgE-formedlad
matallergi (FPIES, eosinofil esofagit) och allergisk rinit avseende:

31 Vilket Insatsomrédet for matallergi planerar att ta fram. Himtat 20230530:
https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard/programomradenochsamverkansgrupper/nationellaprogramomr
aden/npolungochallergisjukdomar/matallergi.56038.html

32 Insatsomrade matallergi planerar att ta fram ett nationellt vardprogram for matallergi. Himtat: 20230508
https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard/programomradenochsamverkansgrupper/nationellaprogramomr
aden/npolungochallergisjukdomar/matallergi.56038.html

33 Astma- och Allergiforbundets betonar att kostrdden om matintroduktion inte r tillrickligt kiinda och tillimpas inte
overallt inom BVC. En bild som bekréftats genom bade av allergiskoterskor och barnallergologer. De kénner inte
heller till att det finns ndgon forskning kring hur raden tillimpas inom BVC, nagot som vore bra att ta reda pa.
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— diagnostik/symtom, samsjuklighet och, behandling (t.ex. oral
immunterapi, andamalsenlig kostbehandling, evidensbaserade kostrad,
toleranstraning m.m.)

— hela vérdkedjan inklusive forebyggande insatser, alla vardnivéer
(6vergangar i varden for barn och vuxna), alla aldrar och samordningen
mellan vdrden (regioner) och skolan och elevhilsan (kommuner) med
multiprofessionellt och multidisciplinirt perspektiv.

— samsjuklighet

Det betonas av flera representanter att det behovs ett nationellt heltdckande

kunskapsstod. Socialstyrelsens vetenskapliga rad papekar att ett sétt kan

vara att utvidga befintliga nationella riktlinjer for astma och KOL med
matallergi och allergisk rinit.

(c) Kunskapsstdd fran flera aktérer som behdver samordnas,
uppdateras, implementeras och anpassas till olika malgrupper p&
ett nytt satt i nationell plan eller strategi

En nationell plan eller strategi liknande den som Finland tagit fram,
behovs dven 1 Sverige anser representanter som deltog i dialogen frén
professionsorganisationerna. Finland tog ett helhetsgrepp inom
allergiomradet och fokuserade inte pa ett specifikt tillstdnd, vilket varit ett
framgéngsrecept.

Befintliga nationella kunskapsstdd som riktar sig till patienter och
nérstaende (Vardguiden 1177, Livsmedelsverket, Astma- och
allergiforbundet m.m.) behover samordnas och fortydligas. Samordning
krévs vid framtagande av nationella kunskapsstod fran flera aktorer samt
med multiprofessionellt perspektiv.

For att stodja introduktion av allergena livsmedel finns idag ett befintligt
nationellt kunskapsstod, Rdd om tidig introduktion av fododmnen
framtaget av Livsmedelsverket®*, men enligt representanter fran flera
dialoger ar det oklart hur ként det 4r inom BVC. Det finns dven behov av
implementering och eventuellt behov av uppdatering eftersom ny evidens
tillkommit anser Socialstyrelsens vetenskapliga rad. *°

Det forebyggande arbetet omfattar dven skolan och elevhélsans insatser,
dér problem med skolmaten &r viktiga att adressera. Insatser och
information behdver samordnas béttre mellan varden och skolan sé att det
fungerar bittre for barn och unga med behov av information om matens
innehall i skolan, behov av ldkarintyg for att fa specialkost samt behov av
egenvard och hantering av likemedel 1 skolmiljon. Det kan jamforas med
barn som har diabetes padpekar NPO lung- och allergisjukdomar samt NAG
matallergi.

Det finns behov av kunskapsstod som riktar sig till larare inom
hemkunskap som fokuserar pa hur elever som har matallergi kan laga mat.

34 Rad om introduktion av jordnétter, 4gg, mjdlk och fisk i relation till utveckling av

matallergi. Livsmedelsverkets rapportserie L 2019 nr 08. Uppsala. LIVSMEDELSVERKET 2019b.

35 Havard Ove Skjerven, Anine Lie*, Riyas Vettukattil*, Eva Maria Rehbinder et al, Early food intervention and skin
emollients to prevent food allergy in young children (PreventADALL): a factorial, multicentre, cluster-randomised
trial. Lancet 2022; 399; 2398411
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Det finns dven behov av kunskapsstod till skolpersonal som fokuserar pa
hur maten ska bestillas och tillagas i skolkdken for elever med matallergi.

* Patient- och fordldraperspektivet behover inkluderas mer i kunskapsstoden
for forbattrad livskvalitet, minska rdadsla och oro for den enskilde samt for
fordldrar till barn som har matallergi.

» Representant och vetenskapligt rdd inom skolhdlsovédrden lyfter behovet
av att Vigledning for elevhilsan *¢ uppdateras och rekommenderar att
Socialstyrelsen och Skolverket dverviger att denna védgledning kopplas
och ingar i nationella riktlinjer. Inspektionen for vard och omsorg (IVO)
utforde 2015 en granskning av EMLI. I tillsynen redovisas brister 1
samverkan mellan elevhélsan och andra aktorer samt 6nskan fran
Elevhélsan att kunna arbeta mer med forebyggande aktiviteter.
Skolskoterskor prioriterar hdlsobesdk, kontroller och vaccinationer
eftersom dessa aktiviteter tydligt finns 1 uppdragsbeskrivningen. Andra
aktiviteter, som t. ex. god och ungdomsvénlig medicinsk elevhélsa och
skolhélsovard med tillgdnglighet for elever s.k. 6ppna mottagningar, borde
prioriteras men faller ofta bort pga. bristande resurser. Tillginglig statistik
visar en ojimlik tillgdng till medicinsk elevhilsa/skolhilsovérd.?’

» Implementeringen av befintliga nationella kunskapsstod behover
samordnas mer avseende utbildning och riktad information till i synnerhet
fyra grupper anser Socialstyrelsens vetenskapliga rad,

1. Allménheten och patienter (Vardguiden 1177) (barn och unga, vuxna
och forildrar)

2. Forskola, skola och gymnasieutbildning samt elevhilsan

3. Primérvard och barnhélsovarden

4. Specialistvarden och slutenvard

(d) Insatser inom omrddet behdver foljas upp

» Det behdver upprittas en nationell uppfoljning av allergiska reaktioner i
befolkningen. Det ir bra att Livsmedelsverket *® har forslag om att ta fram
nationell incidensrapportering for att f6lja upp allergiska reaktioner som
uppstar p.g.a. maten i skolan, pa caféer, restauranger eller av mat kopt i
butik.

+ Skolverket och Skolinspektionen behover folja upp att alla barn far
likvardig kost med samma néringsintag samt att inkludera hur barn med
matallergi far en likvérdig kost. Vidare behdver de f6lja upp hur skolorna
anviander olika kunskapsunderlag.

 Det finns ingen uppfoljning dér en stor del av barnlékarnas vdrdkontakter
berdr vard vid allergi anser Astma- och allergiforbundet. Det behovs ett
nationellt kvalitetsregister som utgér fran alla professioners insatser som
exempelvis uppfoljning hos dietist samt om fododmnesallergin har vuxit
bort sé att dietist kan sdkerstdlla optimal niring, en varierad kost,
forebyggande insatser nér det redan finns en fododmnesallergi. Folj d&ven

36 Socialstyrelsen kommer tillsammans med Skolverket att uppdatera Vigledningen for elevhilsan.

37SOU 2020:46 En gemensam angeldgenhet, SOU 2017:35 Samling for skolan — Nationell strategi for kunskap och
likvérdighet, och SOU 2010:95 Se, tolka och agera — allas ritt till en likvérdig utbildning.

3% En nationell incidentrapportering av ovintade allergiska reaktioner skulle ha stor betydelse for att folja upp maten i
skolor och forskolor, men dven pa kafeér och restauranger i 6vrigt.
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tillgdngen av kliniskt aktiva allergologer i regionerna och frdga hur minga
som finns i respektive region samt hur manga lédkare som delar pa en
allergologtjanst, da kan man fa en uppfattning av kompetens och
bemanning.

Sammanfattningsvis har det framkommit i dialogerna att det finns behov av
flera nationella kunskapsstod som omfattar hela vardkedjan och alla
vardnivaer inom foljande omraden:

a) Professionsnira kunskapsstdd som técker in flera delar och nivder inom
varden, samt till malgrupper inom skolan dvs. kunskapsstod riktade till
professionsgrupper badde inom vérden och inom skolan.

b) Kunskapsstdd riktade till beslutsfattare.

¢) Kunskapsstdd som samordnas, uppdateras, implementeras och anpassas
till olika malgrupper pé ett nytt och samordnat sétt, som involverar flera
aktorer och striacker sig utanfor det egna ansvarsomradet. Dvs. pa
liknande satt som i Finland, dér ett helhetsgrepp tagits inom
allergiomradet.

d) Forbattrad uppfoljning av insatser inom allergiomradet behovs bade
avseende allergiska reaktioner 1 befolkningen samt forekomst av vird vid
matallergi inom alla nivaer. Frimjandet av att barn med diagnosticerad
matallergi ska fa en likvirdig kost i skolan behdvs ocksa.

Behov av samordning inom
allergiomrddet

Socialstyrelsen har i dialogerna (som redovisats i foregaende avsnitt)
inhdmtat synpunkter om att samordningen inom allergiomradet har brister
och behover forbéttras s att varden blir mer kunskapsbaserad. Detta kan
baseras pa nya nationella kunskapsstod som ticker in flera delar av hela
vardkedjan som sedan implementeras inom ramen for sedvanlig
kompetensutveckling i de olika verksamheterna.

Nedan ges en kort beskrivning av de samrddsméoten som Socialstyrelsen
och Livsmedelsverket haft med Folkhdlsomyndigheten inom ramen for detta
uppdrag. Dessutom ges en kort beskrivning av hilso- och sjukvardens breda
uppdrag inom omrédet hdlsofrimjande och forebyggande arbete. Dérefter
redovisas Socialstyrelsens stod till ndgra verksamheter inom varden samt till
skolhélsovarden avseende deras forebyggande uppdrag. Slutligen ges en
beskrivning av gillande lagstiftning som har relevans for personer med
overkanslighet sdsom inom allergiomradet.

Samrdd med Folkhdlsomyndigheten

Livsmedelsverket och Socialstyrelsen har haft flera samrddsmdten med
Folkhilsomyndigheten och under dessa méten har bland annat mojligheter att
folja hélsoldget inom allergiomradet diskuterats samt om implementering av
olika kunskapsstod kan samordnas frén olika aktorer sa att relevanta
malgrupper kan nds av information pa ett bittre sétt.

Uppfdljning av forekomst av allergi i befolkningen ar viktig for att folja
hilsoldget, identifiera riskfaktorer samt eventuella insatsers/dtgirders effekt.
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Aven diagnos och behandling inom vérden ir viktigt att folja upp. Det saknas
dock idag mdjligheter att f6lja upp matallergier da det saknas ett nationellt
kvalitetsregister samt data som omfattar primirvarden pa nationell niva.
Dessutom finns det behov av att folja allergiska incidenter/ovédntade
allergiska reaktioner mot livsmedel.

Folkhilsomyndigheten inkluderar vissa enkétfragor som berdr allergi, men
inte matallergi, inom ramen for den nationella miljohilsoenkiten® som
undersoker hur olika miljéfaktorer paverkar hilsan med frdgor om
miljorelaterade exponeringar, sjdlvrapporterade besvér och sjukdomar.

Négon etablerad samordning inom omréadet matallergi finns forndrvarande
inte mellan Socialstyrelsen, Livsmedelsverket och Folkhdlsomyndigheten.
Dock ldamnas inom ramen for detta uppdrag ett gemensamt forslag frén
Socialstyrelsen och Livsmedelverket angédende utdkad samordning (se kapitel
Forslag inom allergiomridet).

Halsofrdmjande och férebyggande insatser inom
hdlso- och sjukvéarden

Hilso- och sjukvarden ska arbeta med hélsofrdmjande och forebyggande
insatser. Sérskilt viktiga verksamhetsomraden dr modrahdlsovérden,
barnhélsovarden, skolhidlsovarden/elevhilsan, ungdomsmottagningarna och
primérvarden, men dven barn- och ungdomsmedicinska mottagningar samt
allergimottagningar.

Idag saknas rikstidckande populationsbaserade data sa att hdlsoframjande
och sjukdomsforebyggande arbete och insatser inom véarden i verksamheter
som niamnts ovan kan foljas dver tid.** Vissa forebyggande insatser kan
foljas via nationella kvalitetsregister kopplat till specifika diagnosomraden,
dock inte inom allergiomradet.

Tidig introduktion till olika fédodmnen bland smé barn, men dven basal
utredning och korrekt diagnos samt att sedan bli friskforklarad nér tolerans
har utvecklats och konstaterats dr av stor vikt. Att barn kan dta en sdker och
naringsriktig maltid i skolan utan risk att drabbas av allergiska reaktioner och
att de elever som har en diagnosticerad matallergi kan fa en likvérdig kost ar
ocksa av stor vikt.

For-, grund- och gymnasieskolor har ett arbetsmiljéansvar for miljon och
att matintaget i skolan ar sékert och varden har en skyldighet att informera
skolan sa att nddvéandig anpassning av kosten kan goras for elever med en
matallergidiagnos.

Socialstyrelsens stdéd och relaterade uppdrag

Socialstyrelsen arbetar med att stodja verksamheterna genom att erbjuda
vigledningar inom bade elevhilsan och barnhélsovarden. Vigledningen for

3 Miljshalsoenkiten. Hamtat: 20230510: https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/om-
vara-datainsamlingar/miljohalsoenkaten/

40 Barnhilsovardsregistret har en tickningsgrad for 8 regioner. Nationellt kvalitetsregister for elevhilsans medicinska
insats, EMQ. Négon nationell statistik finns inte att tillga géllande professionernas hélsofrdmjande- och
sjukdomsforebyggande arbete. Primérvérdskvalitet ér ett nationellt system for kvalitetsdata i primérvérden med syfte
att stodja forbéttringsarbete och uppfoljning i forsta hand lokalt pa vardenheterna. Data égs av respektive huvudman
och ndgon central eller nationell datainsamling sker saledes inte, utdver nagra indikatorer som redovisas aggregat pa
Vérden i siffror.
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elevhilsan som Socialstyrelsen ansvarar for tillsammans med Skolverket
kommer att uppdateras under 2023 och tillgingliggoras pa
kunskapsguiden.se, i digital form. Vigledningen har en bred ansats om det
forebyggande arbetet, men innehéller inget om det forebyggande arbetet med
koppling till matallergi.

Socialstyrelsen har dven ett pdgdende uppdrag att se dver omridet
specialkost, men det dr for ndrvarande inte faststéllt hur det kommer att
avgrinsas. Dessutom kommer Socialstyrelsen att ta fram ett nationellt
hilsovardsprogram for barn och unga och analysera hur ett sidant
hilsovardsprogram behover utformas med utgdngspunkt fran utredningen En
sammanhéllen god och néra vard for barn och unga (SOU 2021:34).

Socialstyrelsens stod till vissa verksamheter berér den breda ansatsen av
hilsofrimjande och forebyggande insatser. Det finns inget riktat
hélsofrdimjande och forebyggande stod inom omradet matallergi till
verksamheterna.

Socialstyrelsen har i uppdrag att ta fram en nationell plan for hilso- och
sjukvardens kompetensforsorjning. I informationsinhdmtningen inom det har
uppdraget har brist pa dietister, allergologer och allergikonsulenter i varden
lyfts.

Socialstyrelsen har tagit fram nationella riktlinjer for astma och kroniskt
obstruktiv lungsjukdom (KOL). Det finns en samsjuklighet inom
patientgruppen med matallergi som kan behdva beaktas inom omradet astma
och KOL.

Individer med &verkdnslighet i olika miljder

Nedan beskrivs lagstiftning med relevans inom omrédet for barn och vuxna
med Overkédnslighet sasom allergisjukdomar och som vistas i olika miljéer
samt har behov av anpassning och stdd frin flera olika aktorer, exempelvis
hilso- och sjukvarden, skolan och forskolan men &ven frén arbetsgivare.

Tabell 7. Verksamheters ansvar, lagstiftning, aktorer som ger vagledning
och aktorer som utovar tillsyn

Verksamhet Lagstiftning Vdgledning Tillsyn

Kommunens miljé- och halsoskydd i Folkhdlso- Kommunens
skolor samt konftroll av verksamhetsut- =~ Miljdbalken milj¢- och hdalso-

évares egenkontroll. myndigheten skyddsné&dmnd
Skyldigheter fér arbetsgivare och

andra skyquonsvorigo om qTT fore- Arbetsmilié- Arbetsmilio- Arbetsmiljo-
bygga ohdlsa och olycksfall i arbe- lagen verket verket

tet. Forskola/skola/ gymnasieskola skoll Skolverket Skolinspek-
har ett arbetsmiljdansvar for miljon i oflagen olverke tionen
skolan.

Mdarkning av innehdll i fardigférpack- KQTmunen§.

" . . . . milj¢- och hdalso-
ade livsmedel samt information om Livsmedels- Livsmedels- skyddsnamnd
allergener pd restauranger och inom  lagstiftningen  verket Livsmedels-
andra storhushdll.

verket
Elevhdlsan ska finnas for elever i for- Social-
skoleklass, grundskolan, grundsérsko- styrelsen Inspektionen fér
lan, sameskolan och specialskolan, Skollagen Skolverket vard och
gymnasieskolan och gymnasiesdrsko- har tagit fram omsorg
lan. Tilhandahdller medicinska, en

BEHOVS- OCH PROBLEMANALYS OM GOD VARD INOM OMRADET MATALLERG
SOCIALSTYRELSEN

47



48

Verksamhet Lagstiftning Vdgledning Tillsyn

psykologiska, psykosociala och spe- vagledning

cialpedagogiska insatser. for elevhal-
san.
Social-

Barnhdlsovérden arbetar enligt upp- styrelsen har

drag i Rikshandboken fér BVC och Hill- ?Sllsvoé’;r(c)j;h tagit fram en I\/ng%eéfg%nen for
handahdller allergiférebyggande Ié en vagledning omsor
r&d och skydds- och riskfaktorer 9 for barn- 9

halsovarden.

Internationell utblick inom allergiomrddet

Finland

Finland har genomfort ett omfattande 10-rigt allergiprogram pé nationell
niva under aren 2008-2018 for att béttre kunna forebygga allergiska
sjukdomar och astma samt forbattra varden for personer med allergiska
sjukdomar och astma.*!

Mal med programmet var att:

» Forebygga allergi for att frimja hélsa och minska allergi genom att bland
annat forbéttra luftkvaliteten och minska rékningen.

» Forstirka toleransen av fododmnen for att minska utvecklingen av allergier

» Forbittra diagnosticeringen genom utbildningsinsatser och uppréttande av
certifierade diagnoscenter. Undvika allergener endast vid faststdlld korrekt
diagnos.

* Minska arbetsrelaterade allergier (uppritta incidensrapportering)

* Prioritera svara allergier och behandla dessa tidigt

* Minska samhéllskostnaderna for allergi och astma

Ett omfattande utbildningsprogram genomfordes inom hilso- och sjukvarden
och resultaten fran programmet var goda i form av minskad forekomst av
allergiska sjukdomar och astma, farre sjukhusinldggningar inklusive en
minskning av specialkost i forskola och skola*.

Astma och allergier definieras som en folksjukdom i Finland ** och det
Finska lékaresillskapet har idag sa kallade god medicinsk praxis om
hyposensibilisering samt vid fodoimnesallergi hos barn*.

Hyposensibilisering ges for att 6ka kroppens tolerans for
allergiframkallande &mnen mot allergisk snuva, allergisk
bindvévsinflammation i 6gat, allergisk astma och allergi orsakad av geting
eller bi och 1 specialfall mot allergi mot fododmnen. Behandlingen ges som
injektioner eller i tablettform.

Fododmnesallergier diagnostiseras genom provokation och dérefter
eliminering av fododmnen.

41 Tari Haahtela, MD,a Erkka Valovirta, MD,b,c Kimmo Saarinen, PhD et al, 2021. The Finnish Allergy Program
2008-2018: Society-wide proactive program for change of management to mitigate allergy burden

42 Tari Haahtela, MD,a Erkka Valovirta, MD,b,c Kimmo Saarinen, PhD et al, 2021. The Finnish Allergy Program
2008-2018: Society-wide proactive program for change of management to mitigate allergy burden

43 Institutet for hélsa och vilfird. Haimtat 20230427: https:/thl.fi/sv/web/folksjukdomar/astma-och-allergier

44 God medicinsk praxis, Finska lakaresillskapet. Himtat: 20230427: https://www kaypahoito.fi/sv/khr00026 samt
https://www.kaypahoito.fi/sv/khr00034
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Kostnader

Utifran erfarenheterna av allergiprogrammet i Finland har kostnader
redovisats i form av direkta kostnader inom hélso- och sjukvérden men &ven
indirekta kostnader i form av sjukfranvaro och produktionsbortfall och hur
dessa kostnader kunnat minskas efter allergiprogrammet. Genom minskade
behov av specialkost, arbetsrelaterade allergier samt genom férre
sjukhusinlidggningar och akutbesok.*’

Inom ramen f6r personcentrerat och sammanhéllet vardforlopp for
matallergi framtagit av NPO lung- och allergisjukdomar och NAG matallergi
har en konsekvensbeskrivning*® tagits fram som redovisar nigra
kostnadsaspekter.

De direkta kostnaderna inom hélso- och sjukvéarden f6r vard vid matallergi
aterfinns bade inom primérvarden, specialiserad dppen- och slutenvard samt
inom akutmottagningarna men nagon kostnadsredovisning finns for
nérvarande inte.

Andra Iander; USA, Storbritannien och Danmark

I USA har en expertpanel tagit fram riktlinjer for tidig matintroduktion av
jordndt 1 spddbarns kost for att forebygga matallergi mot jordnét utifrén olika
risknivaer for jordnodtsallergi. Riktlinjerna &r riktade till olika vardgivare med
information om riskkategorier, 1amplig testning (specifik IgE-métning,
hudpricktest och orala provokationer), ldmplig tidpunkt for introduktion och
tillvigagangssitt dels i virden men #ven i hemmet.*’

National Institute for Health and Care Excellence (NICE) i Storbritannien
har ocksa tagit fram riktlinjer for beddmning och hantering av
fodoamnesallergi hos barn och ungdomar under 19 ars alder.
Rekommendationerna innehdller beddmning, diagnostisering av IgE-
formedlad fododmnesallergi samt icke IgE-formedlad fododmnesallergi,
information och stod, remiss till sekundér- eller specialistvard samt
alternativa diagnostiska verktyg.*3

Sundhedsstyrelsen 1 Danmark har ocksa tagit fram riktlinjer for att
forebygga fodoimnesallergi hos spidbarn 2022.%

45 Haahtela et al, The Finnish Allergy Program 2008-2018: Society-wide proactive program for change of
management to mitigate allergy burden. 2021 J Allergy Clin immunol Volume 148, Number 2

46 Konsekvensbeskrivning for personcentrerat och sammanhéllet vardforlopp Matallergi. 2022. Nationella
programomradet for Lung- och allergisjukdomar.

47 Addendum Guidelines for the Prevention of Peanut Allergy in the United States. Report of the NIAID-Sponsored
Expert Panel. Alkis Togias, MD,a Susan F. Cooper, MSc,a,* Maria L. Acebal, JD,b Amal Assa’ad, MD,c J et al. 2016
48 National Institute for Health and Care Excellence (NICE). Hamtat 20230509:
https://www.nice.org.uk/guidance/cgl 16

4 Reviderede anbefalinger om forebyggelse af fodevareallergi hos speedbern. Sundhedsstyrelsen. 2022. Himtat
20230509: https://www.sst.dk/-/media/Udgivelser/2022/Ern%C3%A6ring/B%C3%B8m/Notat Anbefalinger-om-
forebyggelse-af-foedevareallergi-hos-
spaedboern_opdateret16112022.ashx?sc_lang=da&hash=96F440F677B170F15E2B11FEC9155ABA
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Behov av ny kunskap och atgdérder
inom allergiomradet

Utifran genomford behovs- och problemanalys bedomer Socialstyrelsen att
det finns behov av ny kunskap och forslag till atgérder som kan fraimja en
mer jamlik och tillgénglig vdrd for barn och vuxna med behov av vard vid
matallergi. Forslagen ir ett svar pa regeringsuppdraget att genomféra en
forstudie for att utveckla det forebyggande arbetet inom allergiomrddet samt
for att framja en mer jamlik vard inom omrddet S2022/03576 (delvis). Dar
Socialstyrelsen ger forslag behov ny kunskap samt atgarder som behover tas
fram inom allergiomrédet.

Gemensamt forslag frdn
Livsmedelsverket och Socialstyrelsen

Det gemensamma forslaget nedan &r ett svar pa fragan i regeringsuppdraget
om hur samordning mellan berrda myndigheter och andra aktorer bor ske.

Forslag 1

Uppdrag att ta fram en nationell plan eller strategi inom allergiomradet
som identifierar omraden som behdver samordnas och dér olika
myndigheters ansvar tydliggors. Gemensamma dvergripande mal
behover formuleras som frimjar helheten och omfattar det
forebyggande arbetet inklusive sdkra livsmedel och jdmlik vard inom
allergiomradet. Detta inkluderar &ven samordning av nationella
kunskapsstod samt indikatorer som foljer upp genomforandet och
maélen i planen eller strategin. De som ska ansvara for att ta fram en
nationell plan eller strategi &r myndigheter och aktorer bade inom
vard- och livsmedelskedjan samt ansvariga for arbetsmiljon inom
skolan. Uppdraget behover dérfor stéllas till ledningen pa olika nivaer
hos berorda aktorer som huvudmaén inom regional och kommunal niva
och inom statliga myndigheter. Samverkan med intresseorganisationer
ar ocksd viktig. En utgdngspunkt dr de underlag som tagits fram inom
denna forstudie.

Regeringen behover tillgodose resurser for genomforandet av
uppdraget.

Effekt

En helhetsbild och samstdmmighet inom allergiomradet mellan berérda
myndigheter och andra aktorer kan motverka de brister som identifierats i
forstudien. Det utgor en viktig pusselbit for att farre ska drabbas av allergiska
besvir och fler ska kunna leva ett gott liv trots matallergi.
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Motiv
Inom regeringsuppdraget har flera brister inom vard- och livsmedelskedjan
identifierats. Det finns till exempel brister i 6vergangen mellan vard och
skola. Nationella kunskapsstod som beror forebyggande insatser och vard vid
matallergi kan behdva samordnas mer och anpassas ytterligare. Det saknas
mojligheter att f6lja upp virden vid matallergi, eftersom det saknas ett
nationellt kvalitetsregister samt nationella data om primérvéardens insatser.
Den specialiserade 6ppen- och slutenvarden kan foljas via Socialstyrelsens
patientregister och ldkemedel som hdamtas ut mot recept pé apotek kan foljas
via Socialstyrelsens ldkemedelsregister. Indikatorer behdver utvecklas for att
folja upp varden inom hela allergiomradet samt olika delar av vardkedjan.
Finlands erfarenheter av ett ldngsiktigt program for astma och allergi under
aren 2008-2018 kan vara en utgangspunkt att beakta. Dar uppnaddes goda
resultat bland annat i form av minskade allergiska symtom, dkad tolerans 1
befolkningen, forbéttrad diagnosticering, minskat behov av specialkost for
barn i forskole- och skolaldern samt minskad slutenvard och akutsjukvérd.
Manga olika aktorer inom livsmedelskedjan ansvarar for att livsmedlen
ska vara sékra dven vid allergi och celiaki. Det ér flera olika myndigheter och
aktorer som behover samordna sig for att uppna detta och for att
sammantaget uppna mdjligheten med en dndamalsenlig kostbehandling for
personer med allergi och celiaki. De myndigheter som &r berorda finns bade
inom vard- och livsmedelskedjan samt inom skolan.

Socialstyrelsens forslag som berdr behov
av ny kunskap till professionen

Utifran genomford behovs- och problemanalys bedomer Socialstyrelsen att
det finns behov av ny kunskap inom allergiomradet..

Forslag 2

Att Statens beredning for medicinsk och social utvardering (SBU) tar
fram en systematisk kunskapsoversikt av befintlig evidens samt
belyser eventuella vetenskapliga kunskapsluckor inom omradet vard
vid matallergi.

Effekt
En systematisk kunskapsoversikt med evidensbaserade atgérder samt
identifiering av vetenskapliga kunskapsluckor for vérd och behandling vid
matallergi dr en forutsittning for att Socialstyrelsen ska kunna ta fram
nationella riktlinjer med rekommendationer och stéd for prioriteringar till
beslutsfattare i regioner och kommuner. Problem och utmaningar som lyfts i
dialogerna ér framfor allt otydligheter i vardkedjan och att varden inte ar
jamlik for patienter med diagnosen matallergi.

Genom detta forslag far professionerna inom regioner och kommuner en
systematisk kunskapsoversikt om evidensbaserad vard vid matallergi.
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Kostnader for regioner och kommuner? tillkommer i form av
kompetensutveckling. For den enskilde individen som har behov av vard vid
matallergi kommer forslaget innebéra att varden genom att den blir mer
kunskapsbaserad @ven kan bli mer jamlik.

Motiv

Vid kartliggning och informationsinhdmtning av befintliga och padgaende
nationella kunskapsstdd om matallergi har det framkommit att det inte har
gjorts nagon systematisk vetenskaplig kunskapsoversikt for vard vid
matallergi. Det finns behov av att fortydliga kunskapsléget avseende;

» Forebyggande insatser inom varden, (rdd om matintroduktion till olika
fododmnen hos smé barn men dven forstiarkning av toleransutveckling).

» Utredning och diagnostik (diagnostik for IgE-formedlad matallergi (enligt
vardforloppet for matallergi) samt for icke IgE-formedlad matallergi.

» Behandling (provokationer, eventuell allergen immunterapi,
kostbehandling samt eliminering av kostbehandling da tolerans har
uppnétts och livsmedlet kan aterintroduceras, dvs. sa kallad
friskforklaring).

Socialstyrelsens forslag som berdr behov
av ny kunskap till beslutsfattare

Forslag 3

Att Socialstyrelsen utifran SBUs kunskapsoversikt tar fram ett
kompletterande nationellt kunskapsstdd for hela vardkedjan och alla
vardnivder med sannolik inriktning enligt forstudien som stod for
prioriteringar till beslutsfattare vilket omfattar.

* God vard inklusive diagnostik for barn och vuxna med bade IgE-
formedlad matallergi samt icke IgE-formedlad matallergi.

» Forebyggande insatser och god vard vid anafylaxi.

» Samsjuklighet inom patientpopulationen.

Socialstyrelsen kommer att samordna arbetet med att ta fram detta
nationella kunskapsstdd inom den etablerade processen som finns i
partnerskapet med regionernas nationella system for kunskapsstyrning
av hélso- och sjukvard, Nationellt programomrade (NPO) lung- och
allergisjukdomar samt arbetsgrupp for matallergi utsedd av
programomradet.

30 Hir finns kostnader redovisade vad det innebér vid vérd av matallergi samt i form av kostnadsbesparingar kan
uppnés med hinvisning till de effekter som uppnatts i Finland avseende reducering av specialkost for matallergi i
skolan. Killa: Konsekvensbeskrivning for personcentrerat och sammanhallet vardforlopp Matallergi. 2022. NPO
Lung- och allergisjukdomar.
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Effekt

Ett nationellt kunskapsstod for vard vid matallergi som Socialstyrelsen tar
fram med rekommendationer och stdd for prioriteringar till beslutsfattare i
regioner och kommuner kan bidra till att de problem som framkommit 1
dialogerna kan minska. Véarden blir mer kunskapsbaserad och for personer
som vérdas for matallergi kommer forslaget innebéra att varden kan bli mer
jamlik. Regioner och kommuner kommer att fa ett nytt nationellt
kunskapsstod som riktar sig till beslutsfattare, vilket medfor en kostnad for
regioner och kommuner i form av implementering och kompetensutveckling
for berdrda beslutsfattare samt professionsgrupper inom varden och inom
skolan.

Motiv

Det har framkommit att varden vid matallergi inte &r tillrdckligt jimlik eller
lika tillgdnglig i alla regioner i dialogmd&tena med, NPO for lung- och
allergisjukdomar samt insatsomrédet for matallergi och, nationella patient-
och professionsorganisationer. Det saknas ett heltdckande nationellt
kunskapsstod och det finns behov av ytterligare nationellt kunskapsstod som
tacker in fler delar av vardkedjan vid matallergi vilket behdver omfatta
foljande delar:

» Forebyggande insatser (som berér matintroduktion hos smé barn, men som
dven adresserar okad tolerans till olika fédodmnen hos vuxna).

» Utredning och diagnostik (kunskapsstod om symtom, klinisk bild samt
tolkning av provsvar for att kunna sdkerstélla ritt diagnos).

» Behandling (kunskapsstod om nir provokationer ar relevanta samt
korrekta kostbegridnsningar inklusive ldkarintyg och eliminering av kost
anpassad vid matallergi).

* Remissfloden och patienters Gvergangar i varden mellan barn och vuxna.

» Samordning av information om specialkost som &r viktig for barn med
matallergi i1 forskole-, skol- och gymnasiedldern (dvs. som berdr
samordning med flera aktorer som exempelvis skolkdk och elevhélsan).
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Bilaga 1 — Indikatorer inom det
personcentrerade och
sammanhdlina véardférloppet for
matallergi

Inom ramen for personcentrerat och sammanhaéllet vardforloppet for IgE-
formedlad matallergi har NPO/NAG matallergi tagit fram indikatorer”'. I
vardforloppet betonas att det i nuldget inte finns nagot aktuellt
kvalitetsregister avseende matallergi, vilket innebér att uppfoljning av
vardforloppets valda indikatorer kommer att behova ske genom regionernas
virdinformationssystem, men att det i nuldget inte kan anges nér en sddan
nationell datainsamling forvintas ske

Socialstyrelsen har inom ramen for deskriptiva analyser undersokt dessa
indikatorer som finns i vardforloppet och nedan anges dven deras prioritet.

* Andel patienter med IgE-formedlad matallergi Z91.0A-E som har vardplan
for egenvérd (KVA-kod QV003)

* Andel patienter 1625 &r inom barnmedicinsk vird (barn- och
ungdomsmedicinsk mottagning (BUM), allergimottagning) med diagnos
matallergi Z91.0A-E som overfors till annan vard (vardcentral,
allergimottagning for vuxna eller 6ron- nis- och halsmottagning (ONH))
och fér diagnos Z91.0A-E igen

* Andel patienter med IgE-formedlad matallergi Z91.0A-E som har minst ett
besdk till dietist (KVA-kod XS912)

Indikatorerna ovan har hégre prioritet inom vardforloppet, de aterspeglar inte
indikatorerna enligt vardforloppets definitioner enligt ovan fullt ut p.g.a.
datakéllans begrdnsningar. Patientregistret har inte ndgon primérvard och
dérav kan patienter inte foljas dir. Likas4 &r registreringen pd KVA-koder
mycket 18g och av osédker kvalitet. Nedan redovisas de tekniska
indikatorbeskrivningarna som visar hur Socialstyrelsen bearbetat data for
indikatorerna.

Antal patienter med matallergi (Z910A-E) som har vardplan for
egenvard (KVA-kod QV0003)
Téljare: Antal patienter med vardplan for egenvard (KVA-kod QV003)
Némnare:  Antal patienter med IgE-formedlad matallergi Z910A-E med
huvud- och bidiagnos.
Datakélla:  Socialstyrelsens patientregister (specialiserad 6ppen-
och slutenvard).

3! Personcentrerat och sammanhallet vardforlopp Matallergi, [gE-formedlad. 2023. Nationellt programomrade lung-
och allergisjukdomar
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Antal patienter 16-25 ar inom barnmedicinsk vard (barn- och
ungdomsmedicinsk mottagning (BUM), allergimottagning) med diagnos
matallergi (Z910A-E) som dverfors till annan vard (dvs. till vérdeentral,
allergimottagning for vuxna eller 6ron- nis- och halsmottagning (ONH))
och far diagnos Z910A-E igen

Téljare:

Néamnare:

Datakilla:

Antal vuxna med minst tva vardtillfallen/besok pa
allergimottagning och/eller 6ron- ndsa och halsmottagning
(ONH) under den senaste femarsperioden dé de var 26 ar och
dldre.

Antal patienter med matallergi med minst tva
vardtillfillen/besok pa barn- och ungdomsmedicinsk
mottagning (BUM), barn eller vuxen allergimottagning som
var i dldern 16-25 ar under tidsperioden 2005-2016.
Socialstyrelsens patientregister.

Andel patienter med IgE-formedlad matallergi Z91.0A-E som har minst
ett besok till dietist

Taljare:

Néamnare:
Datakalla:

Antal patienter med IgE-férmedlad matallergi Z91.0A-E som
har minst ett besok till dietist.

Antal patienter med IgE-formedlad matallergi Z910A-E
Socialstyrelsens patientregister.

BEHOVS- OCH PROBLEMANALYS OM GOD VARD INOM OMRADET MATALLERG

SOCIALSTYRELSEN

55



	Förord
	Sammanfattning
	Inledning
	Omfattning och avgränsningar
	Definition av nationella kunskapsstöd till hälso- och sjukvården och nuvarande samordning
	Delrapportens disposition

	Metod vid informationsinhämtning
	Dialogmöten och frågeställningar
	Samrådsmöten med Folkhälsomyndigheten
	Kartläggning av befintliga nationella kunskapsstöd
	Deskriptiva analyser baserade på Socialstyrelsens register
	Indikatorer inom det personcentrerade och sammanhållna vårdförloppet för matallergi

	Prioritet
	Indikatorer
	Resultatredovisning
	Om matallergi och vård vid matallergi
	Kompetens och bemanning inom hälso- och sjukvården och inom elevhälsan samt professioner i kommunerna

	Förekomst av personer som vårdats för matallergi under åren 2011–2021
	Vård vid matallergi 2011–2021, totalt antal och antal fördelat på kön per 100 000 invånare
	Vård vid matallergi 2011–2021, antal fördelat på åldersgrupp per 100 000 invånare
	Vård vid matallergi 2011–2021, totalt antal personer och fördelat på kön

	Tabell 1. Matallergi, totalt antal personer och fördelat på kön
	Vanligast förekommande matallergin 2021

	Tabell 2. Vanligast förekommande matallergin 2021, totalt antal personer som vårdats
	Vård vid matallergi 2021, antal fördelat på region/län per 100 000 invånare
	Samsjuklighet (andra diagnoser), vårdåtgärder, medicinska verksamhetsområden och läkemedel bland personer som vårdats med matallergi 2021

	Tabell 3. Huvud- och bidiagnoser bland personer som vårdats med matallergi 2021
	Vårdåtgärder och matallergi: 30 vanligaste vårdåtgärderna bland personer vårdade med matallergi 2021

	Tabell 4. Vårdåtgärder (kirurgiska + icke-kirurgiska) bland personer som vårdats med matallergi
	Medicinska verksamhetsområden och matallergi: 30 vanligaste medicinska verksamhetsområdena bland personer vårdade med matallergi 2021

	Tabell 5. Medicinska verksamhetsområden (kirurgiska + icke-kirurgiska) bland personer som vårdats med matallergi
	Läkemedel och matallergi: 30 vanligaste läkemedlen som hämtats ut på recept bland personer vårdade med matallergi 2021

	Tabell 6. Läkemedel bland personer som vårdats med matallergi 2021
	Förekomst av personer som vårdats med anafylaxi p.g.a. födoämne samt dödsfall vid anafylaxi 2011–2021
	Vård vid anafylaxi p.g.a. födoämne 2011–2021, totalt antal (alla åldrar) och antal fördelat på kön per 100 000 invånare
	Vård vid anafylaxi p.g.a. födoämne 2011–2021, antal fördelat på åldersgrupp per 100 000 invånare
	Dödsfall vid anafylaxi
	Indikatorer inom det personcentrerade och sammanhållna vårdförloppet för matallergi

	Nationella kunskapsstöd inom hälso- och sjukvården
	Nationella kunskapsstöd: Vad finns i dag?
	Nationella kunskapsstöd: Vad behövs?

	Behov av samordning inom allergiområdet
	Samråd med Folkhälsomyndigheten
	Hälsofrämjande och förebyggande insatser inom hälso- och sjukvården
	Socialstyrelsens stöd och relaterade uppdrag
	Individer med överkänslighet i olika miljöer

	Tabell 7. Verksamheters ansvar, lagstiftning, aktörer som ger vägledning och aktörer som utövar tillsyn
	Internationell utblick inom allergiområdet
	Finland
	Andra länder; USA, Storbritannien och Danmark


	Totalt 
	Män
	Kvinnor
	År
	Totalt antal* 
	ICD-10
	Andel (%)
	Antal
	Huvud- och bidiagnoser
	ICD-10
	Andel (%)
	Antal
	Vårdåtgärd
	KVÅ
	Andel (%)
	Antal
	Medicinskt verksamhetsområde
	MVO
	Andel (%)
	Antal
	Läkemedelsgrupp
	ATC
	Riktar sig till
	Nationellt kunskapsstöd
	Aktör
	Riktar sig till
	Nationellt kunskapsstöd
	Aktör
	Riktar sig till
	Nationellt kunskapsstöd
	Aktör
	Tillsyn
	Vägledning
	Lagstiftning
	Verksamhet
	Behov av ny kunskap och åtgärder inom allergiområdet
	Gemensamt förslag från Livsmedelsverket och Socialstyrelsen
	Socialstyrelsens förslag som berör behov av ny kunskap till professionen
	Socialstyrelsens förslag som berör behov av ny kunskap till beslutsfattare

	Bilaga 1 – Indikatorer inom det personcentrerade och sammanhållna vårdförloppet för matallergi



