
Svenska föreningen för Allergologi

i samarbete med MSD
inbjuder till

ALLERGIDAGEN

En nationell terapiinriktad
utbildning med temat

ASIT 100 år
7 oktober 2011

08:30-16:00

Hotel Hilton Stockholm Slussen
Guldgränd 8

IPULS har granskat och godkänt 
denna utbildning. Fullständig 
utbildningsbeskrivning finns på  
www.ipuls.se. IPULS-nr: 20110222

Information om “Överenskommelse om samverkansformer mellan 
läkemedelsföretag och medarbetare i den offentliga  

hälso- och sjukvården” finns på www.lif.se.

ADRESSKÄLLA: SFFAs medlemsregister

08-626 14 00



Kursinformation

ASIT 100 år

Nu är det 100 år sedan man började med allergenspecifik 
immunterapi. Detta ska vi uppmärksamma på årets 
Allergidag. SFFA och MSD välkomnar Dig till en 
intressant dag med föreläsningar på temat ASIT.  

Arrangör:	 Svenska föreningen för Allergologi i  
samarbete med MSD

Målgrupp:	 SFFAs medlemmar

Kontakt:	 Karolina Thidé, MSD 
tel: 070-466 32 76 
karolina.thide@merck.com

Plats:	 Hotel Hilton Stockholm Slussen. 
Mer information om anläggningen och 
vägbeskrivning finns på  
www1.hilton.com

Tid:	 Fredagen den 7 oktober 2011, kl 08:30

Kostnad:	 Kursavgift 695 SEK. Eventuell resa  
bekostas av deltagaren.

Anmälan:	 Snarast men dock senast den 11 september 
2011 på bifogad anmälningsblankett.

Varmt välkommen!

Teet Pullerits 
Ordförande i SFFA

Program

Fredagen den 7 oktober 2011

Moderatorer fm: Alf Tunsäter och Mihaly Matura

08:30	 Samling Hotel Hilton

09:00	 Inledning - ordförande i SFFA 
Teet Pullerits

09:10	 IgE - En historisk överblick och  
vad som kan väntas av framtiden 
Gunnar Johansson (SGO)

	 Immunologisk översikt 
Maria Tengvall Linder

10:10	 Kaffepaus

10:45	 Framtida former av ASIT-behandling 
Marianne Van Hage

	 Sammanfattning av förmiddagen

11:45	 Lunch

Moderatorer em: Åke Davidsson och Peter Odebäck

13:00	 Hyposens – En historisk överblick om vad vi 
väntade oss under ett halvsekel 
Nalle Lindholm

	 ASIT - i huvudet på en allergolog 
Monica Arvidsson

	 Nationella Astmaregistret 
Alf Tunsäter

14:15	 Kaffepaus

14:45	 ASIT-behandling barn 
Päivi Söderman

	 ASIT-behandling vuxna 
Lars Gottberg

	 Sammanfattning

16:00	 SLUT

MSD stödjer denna utbildning (konferenslokal, förtäring, kostnader för 
föreläsare och administration). Svenska föreningen för Allergologi svarar för 

det vetenskapliga programmet.



Obs!

Anmälan

Allergidagen i Stockholm  
7 oktober 2011 

Hotel Hilton Slussen

	 Ja tack! Jag är medlem i SFFA och kommer till 
årets Allergidag. Jag betalar in kursavgiften om 
695 SEK när fakturan erhålls. Fakturan är även en 
bekräftelse av denna anmälan.

	 Önskar lunch

	 Ev specialkost:_________________________

Texta gärna

Förnamn:_______________________________________________

Efternamn:______________________________________________

Arbetar som:_ ___________________________________________

Klinik/avdelning/annat:_ ___________________________________

Adress arbete:___________________________________________

______________________________________________________

Postnr:__________________	 Ort:___________________________

Telefon:_ _______________________________________________

E-post:__________________________________________________

Huvudmannens underskrift_________________________________

Huvudmannens namnförtydligande___________________________

          Jag är min egen huvudman

Om fakturan ska skickas till annan adress än ovan:

Adress:_ _______________________________________________

______________________________________________________

Postnr:__________________	 Ort:___________________________

Vi vill ha din anmälan snarast och senast den 11 september.  
Anmälan är bindande och kostnaden debiteras din huvudman.
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