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Gedlyf i litlum skdmmtum vid svefnleysi
— heetta 4 sidkominni hreyfitruflun?
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OKKUR BARST NYLEGA fyrirspurn fra
heilsugeesluleekni med vangaveltum um
heettu a siokominni hreyfitruflun (tardive
dyskinesia) vid notkun a levémeprémasini
(Nozinan®) og quetiapini (Seroquel®) i
lagum skommtum vid svefnleysi. Skeytid
hlj6dar svona:

Hef oroid var vid t6luverda aukningu &
notkun Nozinan® i smaskammti hja folki

sem veri0 hefur i endurheefingu og att erfitt
med svefn. Pad virdist virka dgaetlega til ad
auka svefnlengd (5-10 mg fyrir svefn). Hef
hins vegar vissar ahyggjur af langtimanotkun
hja annars frisku f6lki m.t.t. sidkominnar
hreyfitruflunar. Einnig er Seroquel® allmikid
notad sem svefnlyf p6 pad sé ekki hin

rétta abending. Hef ordid var vid pad hja
gedlaeeknum. Kannski eru aukaverkanir til
skamms tima ekki pannig ad folk hafi ahyggjur
af. Ad sogn pessara sjiklinga virkar lyfio vel &
svefntruflanir og vilja peir gjarnan halda afram
medferd. Skammtur quetiapins vid svefnleysi
er yfirleitt 25-50 mg ad kvoldi.

Sidkomin hreyfitruflun lysir sér 1
6edlilegum 6sjalfradum hreyfingum 4
tungu og munni eda auknu augndepli og
getur verid aukaverkun gedlyfja. Einkennin
hverfa ekki endilega poétt gedlyfjamedferd

sé heett.! Margir dheettupeettir eru tengdir
tilhneigingu til sidkominnar hreyfitruflunar
og er 6ldrun par i fyrsta seeti.’ P4 geta
einkennin komid fram vegna undirliggjandi
gedsjikdéma. Rannséknir hafa synt ad
tioni sidkominna hreyfitruflana vegna lyfja
geti verid 10-20%. G6dur skilningur a pessu
astandi er naudsynlegur til ad skilja & milli
aukaverkunar lyfja og hreyfitruflana sem
tengjast gedsjikdémum og 6ldrun.?

Talid hefur verid ad annarrar
kynslédar gedlyf (atypical antipsychotics)
séu sidur likleg til ad valda sidbtinni
hreyfitruflun en fyrstu kynsl6dar
gedlyf (typical antipsychotics). Nyleg
framskyggn samanburdarrannsékn setur
spurningarmerki vid petta. Pratt fyrir
aukna notkun annarrar kynslédar gedlyfja
virdist nygengi og algengi pessarar
aukaverkunar vera nokkud breytt sidan &
niunda dratug sidustu aldar.?

Levémeprémasin er fyrstu kynslédar
gedlyf og notad vid gedklofa og gedrofi
(psychosis) af voldum ofleetis, eitrana
og vegna elliglapa. Lyfid hefur ymsar
adrar abendingar, par 4 medal svefnleysi.
Skammtar vid svefnleysi eru 5-10 mg
a0 kvoldi, 1-2 Klst. fyrir svefn. Siodkomin
hreyfitruflun er skrad aukaverkun
levémepromasins i langtimamedferd.
Okkur tokst ekki ad finna { heimildum
rannsoknir 4 gagnsemi og oryggi
levomepromasins i littum skommtum vio
svefnleysi.

Quetiapin er annarrar kynslédar
gellyf etlad til medferdar 4 gedklofa og
gedhvarfasyki. Svefnleysi er ekki skrad
abending quetiapins. Sidkomin hreyfituflun
er skrad sjaldgeef aukaverkun quetiapins.
[ heimildum m4 finna nokkrar rannséknir
og tilfelli sem benda til pess ad quetiapin
komi ad gagni hja fullordnum sem pjast
af svefnleysi. Algengustu aukaverkanir
sem par koma fram eru munnpurrkur,
morgunhofgi og pyngdaraukning. Ekki

er minnst & sidkomna hreyfitruflun, enda
nadu rannséknirnar adeins yfir nokkrar
vikur.? b6 eru til  heimildum tvé tilfelli
par sem siokomin hreyfitruflun kom fram
hja sjiklingum & quetiapin-medferd. Fyrra
tilfellid kom fram hjé rimlegra fertugri
konu eftir sex médnada medferd a 150 mg
quetiapini vid gedklofa. Seinna tilfellid
var 25 4ra kona med gedhvarfasyki en
siokomin hreyfitruflun kom fram hja henni
eftir sex vikna medferd med quetiapini

og hafdi skammtur verid smam saman
aukinn { 125 mg 4 dag. Porf er 4 fleiri
rannsoknum & gagnsemi og oryggi lyfsins
i langtimamedferd med litlum skémmtum
vi0 svefnleysi.*

Samantekt: Pad er pvi midur ekki ljost
hversu 6ruggt pad er ad gefa levomepro-
masin sem svefnlyf { littum skommtum
til langs tima. Quetiapin getur valdid
siokominni hreyfitruflun 1 sjaldgeefum
tilfellum en upplysingar um gagnsemi
og oryggi lyfsins i langtimamedferd med
littum skdmmtum vid svefnleysi eru af
skornum skammti.
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