Behandling vid depression
Nedtrappning Utsattning Biverkningar
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Redovisning av eventuella jav
Finns nagot som medfor att din opartiskhet kan ifragasattas?

e Har inga javsforhallanden att deklarera
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Ar det angest eller depression?

Inte en viktig fraga for forsta linjen vid nyinsjuknande!
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Lakemedel

e SSRI

- Escitalopram
- Sertralin

- Fluoxetin

- Paroxetin

- Citalopram

e SNRI

- Venlafaxin
- Duloxetin

e Ovriga
- Mirtazapin
- Bupropion
- Vortioxetin
(Brintellix)

e Sallanpreparat

- Klomipramin
(Anafranil)

- Moklobemid
(Aurorix)

- Mianserin
(Tolvon)

- Agomelatin
(Valdoxan)
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Mentometer
Jag har minst en patient som star pa:

e Bupropion (Voxra)

e Vortioxetin (Brintellix)

e Klomipramin (Anafranil)
e Moklobemid (Aurorix)

e Mianserin (Tolvon)

e Agomelatin (Valdoxan)




Optimera insattningen

e Tydliga instruktioner

- Betona vikten av regelbunden behandling

e Skriftliga instruktioner
e Involvera anhoriga

e FOlj upp iInom en vecka
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Vanliga biverkningar

e Insattningssymtom (gar éver inom 2 veckor)
- Okad angest
- Gastrointestinala besvar

e Bestaende biverkningar
- Huvudvark

- Tremor

- Svettningar

- SOmnstorningar

- Sexuella biverkningar
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Potentiellt farliga biverkningar

e Serotonergt syndrom
e Torsade de pointes

e Aggressivitet

e Suicidalitet

e Hyponatremi/SIADH

e Trombocytstorning

e Trangvinkelglaukom
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SIADH och blodningsrisk...
ﬁ Tar samtidigt NSAID wessss) GI-BLODNING j

Okad serumkoncentration

SSRI —ss | A OMeprazol

SIADH
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Graviditet och amning

1. V&g riskerna med aterinsjuknande mot riskerna for
fosterpaverkan.

2. Ge en tydlig rekommendation utifran din egen beddmning.

3. Lat patienten fatta beslutet baserat pa punkt 1 och 2.
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Vad ar en rimlig behandlingstid?

e Forstagangsinsjuknande i vuxen alder — 9 manader
e Tva episoder i vuxen alder — 2 ar
e Fler episoder i vuxen alder — 5 ar till livslang behandling

Om patienten insjuknat i tidig alder eller om "komplikationer” tillstott
rekommenderas fortsatt behandling med fordjupad diagnostik
och/eller remiss till specialistvard.
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Hur snabbt kan utsattning ske?

e Grundprincipen ar hyperbol nedtrappning

e MEN — | okomplicerade fall kan utsattning ske snabbt och linjart
¢ Vid kortvarig behandling kan utsattningstiden ofta forkortas

e Angestdrivna och hjalplésa personer har ofta behov av stdd

e Kort halveringstid kan orsaka storre problem

- Individuella skillnader pga olika genuppsattningar
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Optimera utsattningen

e Trappa inte ut medicinen om patienten inte ar redo
- En otrygg patient har lag sannolikhet att lyckas

e Val) en bra tidpunkt

- En stabil livssituation ger basta resultat
e Ge tydliga instruktioner
e FOIlj upp

- Sarskilt om patienten ar osaker

e Backa ett steg | nedtrappningen om patienten forsamras
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Nar ska man tanka till lite extra?

e Angest/hjalploshet

e Lang lakemedelslista
e Smartproblematik

e |IBS

e Unga personer

e Aldre personer

» Mer In- och utsattningssymtom

» Interaktionsrisk

> Okad smarta, eller bakomliggande trauma
» Ofta magbiverkningar, ibland langvarigt

» Kanslighet vid dosjustering

» Hogre risk for "somatiska” biverkningar
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Atgarder

e In- och utsattningssymtom > Tydlighet! Langre trappningar

e Interaktionsrisk
e Okad smarta

e Magbiverkningar
e Yngre

e Aldre

» Janusinfo

» Tydlighet! Ev. fordjupad diagnostik

» Langre Insattning, ev. byte av preparat
» Valj fluoxetin, forsiktiga justeringar

> Folj natrium, fraga om miktionen
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Nar forstahandsvalet inte racker

e Mirtazapin — bra lugnande effekt, men ger ckad hunger
e Mirtazapin — sannolikt battre vid hyponatremi

e SNRI — bredare effekt

e Bupropion — nér likgiltigheten > angesten

e \ortioxetin — mindre sexuella biverkningar
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Viktiga medskick

e \Var noggrann vid nyinsattning
e VVar aktiv 1 borjan av behandlingen
e Monitorera aldre

e Www.lakemedelsboken.se

e Johan.hellstrom@regionsormland.se
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http://www.lakemedelsboken.se/
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