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Grund för rekommendation    

Rekommendation Periorbitala och orbitala infektioner baseras på 
följande underlag  

Rekommendationen baseras på vetenskapliga studier och underlag som beskriver internationell 
konsensus. Referenser till dessa finns löpande i kunskapsunderlaget. 

Beskrivning av vad som vägts in när rekommendationen togs fram  
Denna riktlinje har utarbetats av NPO ögonsjukdomars nationella arbetsgrupp (NAG) för Plastik/ 
orbita. I den nationella arbetsgruppen har ingått representanter från alla sex sjukvårdsregioner.  

Patientrepresentant har inte funnits med i den nationella arbetsgruppen eftersom ingen 
patientförening finns för aktuellt område. I den öppna remissrundan har patientrepresentanter 
haft möjlighet att lämna synpunkter. 

Den nationella arbetsgruppen inventerade initialt befintliga kunskapsstöd inom regionerna.  

Arbetsgruppen har också eftersökt nationella kunskapsstöd via svensk förening för 
otorhinolaryngologi, huvud- och halskirurgi samt infektionsläkarföreningen. Det fanns inga 
nationella kunskapsstöd. Det fanns ett antal regionala kunskapsstöd inom ögonsjukvården. 
Innehållet i dem var väldigt lika. En systematisk sökning av internationell litteratur inom området 
gjordes med hjälp av sökmotorn Pubmed. Riktlinjen bygger på originalartiklar, relevanta fallstudier 
och översiktsartiklar. 

För att täcka så stor mängd litteratur som möjligt ligger tonvikten på översiktsartiklar vilket även 
innefattar riktlinjer från några olika länder [1–8].  

I brist på randomiserade studier baseras riktlinjen på det publicerade material som finns och 
arbetsgruppens samlade erfarenhet. Syftet att basera riktlinjerna på vetenskap har nåtts så långt 
det varit möjligt. 
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