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Barnhilsovirden Sormland

Handlaggning av barn med misstankt 6verkanslighet mot komj6élksprotein

Allergi, men dven annan ¢verkéinslighet, mot komjolkprotein (KMP) kan ge olika reaktioner, fran flera organsystem och vara av
olika svarighetsgrad, dven for ett och samma barn. Ibland kan det vara svart att koppla reaktionen till mj6lkintaget. Det giller
sdrskilt sma barn som helammas och som kan reagera pd mjolkprodukter som mamman intar, iven om det dr ovanligt.

Diagnosen, dvs. allergi eller 6verkinslighet mot komjolk, baseras pa det kliniska forloppet: hur snabbt reaktionen kommer efter
intag av mjolkprotein, hur liten méingd som gett reaktionen, klinisk bild, samt svar pa elimination (uteslutning) av komjélk och
pa provokation (aterinférande av komjolk pa prov). Pricktest eller blodprov med svag positivitet ger inget sikert svar.

Reaktion inom <1-2 timmar efter komjoélkintag, dven efter liten méngd, och fran flera organsystem, talar for allergisk IgE-
medierad reaktion. Reaktion, 2—72 timmar efter mj6lkintag, kan innebdra annan &verkénslighet mot komjolksprotein men
innebir ingen risk for anafylaxi. Om 6verkinslighet maste uteslutas kan formuliret CoMiSS anvindas, dir >10 poing inger
misstanke om ett samband till KMP. Symtom som fangas med CoMiSS kan dock ha annan genes &n dverkénslighet mot KMP.

Symtom i relation till intag av mejeriprodukter — Flodesschema BVC

i i i o, i .. : 2 .
Allergi — oftast inom 2 timmar ( 95 % ) Overkanslighet — oftast inom 2 — 72 timmar
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N

Aterinsatt KMP
Finn annan orsak

Remiss BUM

Barn som reagerar snabbt (<1-2 timmar) och med svarare allméinpaverkan hénvisas akut till Barnklinik.

I 6vriga fall diir barnets besviir inger misstanke om allergi (rott spar) eller annan éverkiinslighet mot KMP (svart spar)
elimineras komjolksprodukter och BHV-ssk rekommenderar upphandlat hydrolysat. Baserat pa evidens rekommenderas
Nutamigen LGG i forsta hand. Introduktion sker 6ver nagra dagar. Eliminationen utvirderas efter 1 vecka, respektive efter 2—4
veckor vid uttalade hudbesvir (inledd smorjbehandling fortsitts).

Vid snabb men lindrig allergisk reaktion, eller vid avseviird forbéttring av elimination vid CoMiSS-utfall, remitterar
BHV-sjukskéterska till barnklinik f6r uppf6ljning och forskrivning av hydrolysat. I de fall CoMiSS anviénts anges detta i
remissen, liksom aktuell CoMiSS-poing. Familjen informeras att det kan ta en vecka innan forsta omgangen hydrolysat
levereras. Vardnadshavare bekostar de burkar som anvinds innan anvisning ir skriven, direfter 120 kr per 6 burkar i egenavgift.

Om utebliven forbiittring av elimination av komjolk atergar barnet till komjolksinnehallande kost (se flode ovan).

Remissens innehall:

= Patientens symtom, vilka och hur snabbt dessa upptrider efter intag av komjolksprodukt och méingd, samt ev. behandling
= Resultat av elimination (helt besvirsfri eller vilka symtom som lindrats)

=  Vilket hydrolysat barnet anviinder

=  Vardnadshavares kompletta namn och aktuellt telefonnummer
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COMiSS - stod vid misstanke om icke-allergisk éverkénslighet mot komjélksprotein (barn <6 man)

Namn: Personnummer: Datum:

Vid allvarliga symtom dir kraftig komjolksproteinallergi misstinks ska barnet bedomas pa Barnklinik akut.
Barn som reagerar allergiskt inom 1-2 timmar efter komjolksintag remitteras efter elimination till Barnkliniken for
utredning (f6lj flidesschemat sid 1). Vid misstanke om IgE-medierad allergi skall CoMiSS inte anviindas.

Om icke-allergisk overkinslighet mot komjolksprotein ska uteslutas anvinder du CoMiSS och graderar barnets besvir genom att
ringa in ldmpligast poidng for varje symtom. Podngen summeras och noteras lingst ner pa formuliret.

Symtom: Poéing:
Grat* 0 <1 timme/dag

1 1 till 1,5 timmar/dag
2 1,5 till 2 timmar/dag
3 2 till 3 timmar/dag
4 3 till 4 timmar/dag

5 4 till 5 timmar/dag

6

> 5 timmar/dag

Krikningar 0 0 till 2 episoder/dag
1 > 3 till <5 med liten volym
2 > 5 episoder pa >1 tesked
3 > 5 episoder pa hilften av intagen mat vid férre 4n hilften av maltiderna
4 Regelbundna krikningar med smé volymer > 30 min efter varje méaltid
5 Krikningar med hilften till hela matintaget vid minst hilften av alla maltider
6 Krikningar med hela matintaget efter varje maltid
Avforing 4 Hérd avforing
(BITSS) 0 Normal avforing
2 Mjuk avforing
4 Flytande avforing, om ej relaterat till infektion
6 Vattning avféring
Hudsymtom Atopiskt eksem Huvud-hals-bal Armar-hinder-ben-fotter
Saknas 0 0
Ringa 1 1
Mattligt 2 2
Allvarligt 3 3
Urtikaria Nej 0
Ja 6
Andningssymtom 0 Inga andningssymtom
1 Diffusa symtom
2 Litta symtom
3 Allvarliga symtom
Totalpoiing:

*Grat tas bara med om bamet, enl. forildrarnas bedémning, har grétit >1 vecka utan annan uppenbar orsak.

Poingskalan gar fran 0-33. Varje symtom ger max 6 poing, utom andningssymtom som ger max 3 poing.
Vid <10 poéng ir symtomen mindre troligt orsakade av komjolk. Sok efter andra orsaker.
Vid >10 poéing kan symtomen vara komjolksrelaterade (folj flodesschemat sid 1).

Utformat efter Vandenplas, Y et al. A workshop report on the development of the Cow’s Milk-related Symptom Score awareness tool for young children. Acta
Paediatrica 2015 och Vandenplas, Y et al. The Cow’s Milk Related Symptom Score: The 2022 Update. Nutrienbts 2022.
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