Aldre och likemedel

Likemedel som bor undvikas hos dldre
over 75 ar om inte sarskilda skal

foreligger

Somnlakemedel bor inte anvandas mer an en
manad utan omprovning.

propiomazin Propavan, Propiomazin
Risk for dagtrotthet, extrapyramidala symtom,
t.e.x. restless legs. Risk for bland annat
dagtrotthet, konfusion, oro, minnesbortfall, yrsel,

mardrommar och fall.

zolpidem Zolpidem, Stilnoct
Kort duration och risk for nattligt uppvaknande
samt okad risk for konfusion.

Om det finns behov av somnldkemedel
rekommenderas zopiklon for de aldre, se dven
Fakta Levnadsvanor/ Somn

tramadol Tradolan, Tradolan Retard,

Nobligan, Gemadol, Tiparol
Risk for illamaende och centralnervdsa
biverkningar som forvirring.

kodein Citodon, Paracetamol/kodein,
Treo comp, Panocod, Kodein,
Altermol

Kodein omvandlas i kroppen till morfin. Bland

annat aldersbetingade skillnader kan leda till

betydande individuell variation i omvandlingen.

Om paracetamol i fulldos vid smarta ar otillrackligt
rekommenderas tillagg/byte till plaster
buprenorfin eller morfin/oxikodon, se Fakta
Smartbehandling hos dldre.

Risk for dagtrotthet, paverkan pa minne och inlarning,
muskelsvaghet, balansstorningar och fall.

diazepam Stesolid, Diazepam
Vid behov av bensodiazepin rekommenderas
oxazepam.

Risk for bland annat kognitiv paverkan, konfusion,
urinretention, muntorrhet, obstipation.

levomepromazin Nozinan

klozapin Leponex, klozapin

Vid behov av neuroleptika/antipsykotika vid BPSD
rekommenderas risperidon, se Fakta Aldres
Halsa/ Demens.

klomipramin Anafranil, Klomipramin

amitriptylin Saroten, amitriptylin
Vid depression hos dldre rekommenderas i forsta
hand SSRI-medel, i andra hand mirtazapin eller

venlafaxin.

hydroxizin Atarax, Hydroxyzine
alimemazin Theralen, Alimemazin
prometazin Lergigan Comp, Prometazin
klemastin Tavegyl

Vid tillfallig oro anvand i forsta hand oxazapam.

oxybutynin Ditropan, Kentera,
tolterodin Detrusitol, tolterodin
solifenacin Vesicare, solifenacin
darifenacin Emselex

fesoterodin Toviaz

biperiden Akineton

meklozin Postafen




Aldre och likemedel

Likemedel for vilka korrekt och aktuell

indikation ofta saknas eller ar oklar
Indikation bor fortlépande omproévas.
Likemedlen kan ofta bidra till olamplig
polyfarmaci.

Neuroleptika/Antipsykotika

Risk for bland annat trotthet/sedation,
extrapyramidala biverkningar inkl. stelhet,
antikolinerga biverkningar inkl. konfusion, samt for
ortostatisk hypotension med yrsel och fallskada
som fo6ljd. Utvardera effekt/biverkan efter 2—3
veckor och sedan kontinuerligt.

Antidepressiva medel (exempelvis SSRI)

Risk for bland annat miktionsstérningar,
hyponatremi, blodningar, konfusion och fallskador
pa grund av postural hypotension.

Undvik langvarig behandling. Utvardera
kontinuerligt effekten och préva utsattning vid
osaker nytta for patienten.

Opioider (svaga och starka opioider)

Risk for bland annat yrsel med fallskada, forvirring,
illamaende och forstoppning.

Dosen bor individualiseras och behandlingen ska
omprovas regelbundet.

Icke steroida antiinflammatoriska medel (NSAID
inklusive COX-2 hammare).

Okad risk fér magblddning, njursvikt och hjartsvikt.
Ges endast efter sarskilt overvagande, max i 1-2
veckor.

Paracetamol

Vid kontinuerlig behandling av smarta finns ingen
visad effekt efter 2—3 manader. Darfor
rekommenderas framfoérallt dosering vid behov.
Omprovning av indikation och dosering bor goras
regelbundet.

Digoxin

Risk for bland annat nedsatt matlust,
viktminskning, konfusion, yrsel och dimsyn.
Numera begransad indikation, vasentligt med
regelbunden kontroll av njurfunktion och
serumkoncentration av digoxin. Beakta risken for
interaktion med andra lakemedel (t.ex.
spironolakton).

Diuretika

Risk for fallskador pa grund av yrsel, uttorkning,
muntorrhet, férstoppning och
elektrolytrubbningar.

Enligt Fakta Hjart-och karlsjukdomar kan manga
patienter som har valbehandlad hjartsvikt ta
diuretika endast vid behov. All diuretikabehandling
kraver observation av elektrolyter och
njurfunktion.

Acetylsalicylsyra (ASA) i Iagdos

Okad risk fér blodning foreligger. Indikation for
primarprevention av kardiovaskulara handelser hos
aldre utan kand hjart-karlsjukdom ska omproévas.

Statiner

Nytta-risk bedémning, (tex risk for
muskelbiverkan), behdver bedémas individuellt.
Statiner ar inte indicerade for primarprevention av
kardiovaskulara handelser hos skéra aldre med
kort forvantad aterstaende livslangd.

Protonpumpshammare (PPI)

Risk for att utveckla bakteriella diarrésjukdomar
samt forsamrad effekt av vissa lakemedel (bland
annat B12, jarn, kalcium) vid langvarig anvandning.
Vid langre behandling (mer dn 1-2 manad) kan
dosen behdva trappas ned successivt.

Allopurinol

Risk for biverkningar, framforallt ifran huden vid
patagligt njurfunktionsnedsattning. Oklar
indikation foreligger i flera fall, och indikationen
ska omprovas regelbundet.
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