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Behandling med nasalsteroid, antihistaminer og leukotrienreceptor-antagonister

↑↑ Anvend nasalsteroid frem for peroral antihistamin til behandling af patienter med persisterende  
allergisk rhinitis. (⊕⊕⊕)

↑ Overvej at give øjendråber med antihistamin frem for peroral antihistamin til behandling af patienter 
med øjensymptomer ved allergisk rhinokonjunktivitis. (⊕)

↑ Overvej at give perorale non-sederende antihistaminer frem for leukotrienreceptorantagonister til 
behandling af patienter med allergisk rhinokonjunktivitis. (⊕⊕)

Behandling med systemisk glukokortikoid

↓ Anvend kun intramuskulær glukokortikoid til behandling af patienter med allergisk rhinokonjunktivi-
tis udløst af pollen efter nøje overvejelse, når der ikke opnås tilstrækkelig symptomlindring på kombi-
nationsbehandling med antihistamin og nasalsteroid, da der ikke er evidens for, at virkningen er bedre 
end ved kombinationsbehandling med antihistamin og nasalsteroid, og fordi der er potentielle skade-
virkninger. (⊕)

↑ Overvej at give glukokortikoid peroralt frem for intramuskulært til behandling af patienter med svær 
allergisk rhinokonjunktivitis, hvis der er behov for behandling med systemisk glukokortikoid. 
(⊕)

Immunterapi

↑ Overvej at give allergen-specifik immunterapi til patienter med allergisk rhinokonjunktivitis udløst af 
græs, når der ikke er tilstrækkelig symptomlindring ved behandling med nasalsteroid og antihistamin. 
(⊕⊕⊕)

↑ Overvej at give allergen-specifik immunterapi til patienter med allergisk rhinokonjunktivitis udløst  
af husstøvmider, og som ikke er tilstrækkelig symptomlindrede ved behandling med nasalsteroid og 
antihistamin. (⊕)

↓ Anvend kun allergen-specifik immunterapi for at forebygge astma hos børn med allergisk rhinokon-
junktivitis over for græs eller birk efter nøje overvejelse, da den forebyggende effekt er usikker, og da 
behandling med immunterapi er omfattende med potentielle bivirkninger. (⊕⊕)

Reduktion af husstøvmideniveau i hjemmet

↑ Overvej at udføre tiltag for nedbringelse af husstøvmideniveauet, da det muligvis kan have en gavnlig 
virkning på symptomerne. (⊕)
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Om quick guiden

Quick guiden indeholder de centrale anbefalinger i den nationale kliniske retningslinje for behandling af høfeber  
(allergisk rhinokonjunktivitis). Retningslinjen er udarbejdet i regi af Sundhedsstyrelsen.

Fokus for den nationale kliniske retningslinje er patienter med allergisk rhinokonjunktivitis (synonymt med høfeber), 
der omfatter patienter med næse- og/eller øjensymptomer.  

Den nationale kliniske retningslinje indeholder anbefalinger for udvalgte dele af området, og kan ikke stå alene men skal 
ses i sammenhæng med øvrige retningslinjer, vejledninger, forløbsbeskrivelser mv. på området. 

Foran anbefalingerne er angivet følgende, som indikerer styrken af anbefalingerne:

↑↑ = en stærk anbefaling for
↓↓ = en stærk anbefaling imod
↑ = en svag/betinget anbefaling for
↓ = en svag/betinget anbefaling imod

Symbolet (√) står for god praksis. Symbolet bliver brugt i tilfælde, hvor der ikke er evidens på området, men hvor 
arbejdsgruppen ønsker at fremhæve særlige aspekter af anerkendt klinisk praksis.

Efter anbefalingerne er angivet følgende symboler, som indikerer styrken af den bagvedliggende evidens – fra høj til 
meget lav:

(⊕⊕⊕⊕) = høj
(⊕⊕⊕) = moderat
(⊕⊕) = lav
(⊕) = meget lav

Hvor der ingen evidens er, er der ikke angivet noget symbol efter anbefalingen. Dette gælder anbefalinger om god praksis.

Uddybende materiale på sundhedsstyrelsen.dk
På sst.dk/nkr kan man tilgå den fulde version af den nationale kliniske retningslinje inklusiv en detaljeret gennemgang af 
den bagvedliggende evidens for anbefalingerne.

Om de nationale kliniske retningslinjer 
Den nationale kliniske retningslinje er én af 48 nationale kliniske retningslinjer (NKR), der bliver udarbejdet i regi af 
Sundhedsstyrelsen i perioden 2013-2016.

Yderligere materiale om emnevalg, metode og proces ligger på sundhedsstyrelsen.dk.


