
Information inför penicillinprovokation 

Penicillinallergi misstänks ofta på felaktiga grunder. Samtidigt är det en av de 
vanligaste läkemedelsallergierna och kan ge svåra reaktioner. 

Penicillin tillhör det antibiotika vi använder mest vid infektioner. Det är därför 
viktigt att ställa rätt diagnos, både för att identifiera allergiska patienter och för 
att undvika felaktig stämpel om allergi. Det är därför viktigt att ditt barn 
genomgår denna provokation och att ni inte avbokar tiden. 

Innan provokationen: 

• Barnet ska inte ta antihistamintabletter (exempelvis Aerius, Desloratadin, 
Loratadin, Kestine, Zyrlex) tre dagar före provokationen. 

• Barnet ska inte ha infektion eller feber vid provokationstillfället. 

Så här gör vi penicillinprovokationen: 

Barnet får göra ett pricktest med penicillin. Barnet intar därefter det penicillin 
som gett symtom under övervakning av sköterska. Penicillinprovokationen 
inklusive pricktestet före tar totalt mellan 1–4 timmar. Under den här tiden får ni 
inte lämna barnmottagningen och om barnet behöver gå på toaletten ska inte 
dörren vara låst. Det är bra om ni tar med fika och eventuellt någon sorts 
förströelse. 

Cirka en vecka efter provokationen tar vi telefonkontakt med er föräldrar för att 
få information om barnet har haft sena allergiska reaktioner som till exempel 
magont eller utslag. 

Provokationer är resurskrävande och väntelistan lång. Det är därför viktigt att ni 
avbokar tiden så snart som möjligt om ni får förhinder så vi hinner kalla en annan 
patient! 

Välkommen! 


