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Smarta och inflammation

Bakgrundsinformation
Vid nociceptiv eller inflammatorisk smérta

Paracetamol

Ofta racker 3 gram per dygn till &ldre och lagre dos minskar sannolikt risken
for leverbiverkan, men maxdos 4 gram per dygn géller &ven for aldre nar
behov av detta finns. Svettningar och diffust illamaende ar vanligt hos éldre
och kan forstarkas av hog konsumtion av paracetamol. Klada, hudutslag och
urtikaria &r andra biverkningar som kan férekomma.

NSAID (=COX-hdmmare)

Bor ges med stor forsiktighet till dldre (>75 ar), eftersom hog alder ar
associerat med 6kad risk fér magsar och akut évre gastrointestinal blédning,
och &ven med 6kad risk for hjartinfarkt och stroke. Vidare finns en 6kad risk
for vatskeretention, forsamrad hypertonikontroll och hjartsvikt. NSAID kan
ibland ge akut férvirring och minskad mental skérpa. Lagsta mojliga doser
bor anvandas under kortast mojliga tid.

Medel for utvértes bruk (geler) kan ibland vara ett alternativ (men
overdosera inte!).

Vid samtidig behandling med lagdos-ASA har COX-2-hammare ingen fordel
med avseende pa magbiverkningar.

Naproxen, medellangverkande, ar minst skadlig ur hjart-karlsynpunkt.

Opioider

Vid behandling med opioider, tank pa att &ldre ar kansligare for
biverkningar. For att undvika uppkomst av obstipation bor laxantia, i forsta
hand osmotisk och/eller tarmirriterande, ordineras i tidigt skede. Illaméaende
kan krava behandling framst i borjan. Okad risk for konfusion och fallskador
foreligger. Var observant pa muntorrhet och pa urinretention.

For alla opioider rekommenderas reducerade doser till aldre.

Biverkningsprofilen foér Tramadol med bla konfusion och risken for
biverkningar tillsammans med andra aminupptagshdmmare (SSRI som &r
vanliga hos &ldre) motiverar stor forsiktighet och aterhallsamhet med detta
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preparat. Battre alternativ kan vara lag dos av langverkande morfinpreprat
eller buprenorfin depotplaster.

Hos aldre och vid palliativ vard foredras stark opioid i lag dos.

Om behov foreligger med stark opioid rekommenderas morfin som
forstahandsval pga priset. Eliminationen av aktiva metaboliter av morfin &r
langsam vid njursvikt, vilket gor att behandlingseffekt och biverkningar kan
vara svarare att styra vid nedsatt njurfunktion. Elimination av oxikodon ar
mindre njurberoende, men &ven oxikodon bor dosjusteras vid njursvikt.
Buprenorfin och fentanyl behdver inte dosjusteras pga njurfunktion.

Det foreligger forvaxlingsrisk mellan tabletter/kapslar och depottablett med
oxikodon. Léakemedelsverket beslutade 2014 att samtliga depotberedningar
av oxikodon skall markas med Depot i namnet. Terapigrupp smaérta har
beslutat att lata informationen om forvaxlingsrisken i REK-listan sta kvar,
samt att man har valt att markera den ytterligare da forvaxlingsrisken anses
patientosékert.

Tapentadol (Palexia Depot) ar en relativt ny substans med effekt via
stimulering

av p-opioidreceptorn och hdmning av noradrenalinupptaget. Tapentadol
subventioneras endast for patienter med svar langvarig smarta som provat,
men inte tolererat, en stark opioid och avbrutit behandlingen. Terapigrupp
smadrta anser inte att man har tillrcklig erfarenhet av anvandandet av
preparatet, vilket gor att det tills vidare endast nd&mns i
bakgrundsinformationen.

Targiniqg (oxikodon + naloxon) begransas till patienter som redan behandlas
med oxikodon och trots pagaende laxativ behandling har besvarande
forstoppning. Terapigrupp smarta anser inte att man har tillracklig erfarenhet
av anvéndandet av preparatet, vilket gor att det tills vidare endast ndmns i
bakgrundsinformationen.

Glukokortikoider

SBU-prioriteringsstod fran 15 oktober 2014 anger att
kortikosteriodinjektioner vid tennisarmbage (lateral epikondyalgia) har en
gynnsam effekt pa kort sikt (0-12 veckor) men ar skadliga pa langre sikt
(mer &n 12 veckor). SBU anser att det varken fran patientens eller samhallets
perspektiv ar etiskt forsvarbart att lagga resurser pa behandlingen.

Om behandlingen trots allt erbjuds &r det viktigt att patienten informeras om
de langsiktiga negativa konsekvenserna.

For mer information:
http://www.sbu.se/sv/Publicerat/ Kommentar/Kortikosteroidinjektioner-vid-
tennisarmbage-lateral-epikondylit/
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Artros

Grundbehandlingen &r sjukgymnastik med langvarig, regelbunden, initialt
handledd konditions-, styrke- och funktionstraning. Detta har visat sig ha
effekt pa smarta samt forbattrar funktionen vid knaartros. Darefter kommer
viktreduktion som har effekt pa smarta och funktion vid knaartros.

Vad det galler lakemedelsbehandling vid artros i héft och kna
rekommenderas paracetamol i forsta hand. Vid otillracklig effekt av
paracetamol kan NSAID (naproxen rekommenderas i forsta hand om behov
av NSAID) ersétta paracetamol i perioder. Om minskade besvar, kan man
vara utan lakemedel och vid 6kade besvar kan man ater testa paracetamol
istallet for naproxen eftersom anvandningen av NSAID om mojligt ska
begransas till lagsta mojliga dos och under kortast mojliga behandlingstid.
Hos patienter med knaartros kan dven kortisoninjektion bli aktuellt. Detta
géller dock inte hoftartrospatienter.

Om konservativ behandling inte hjalper kan operation bli aktuellt.

Smartbehandling vid samtidig antikoagulantiabehandling
Paracetamol och Paracetamol + kodein:

Tatare PK-monitorering vid behandlingsstart om dygnsdosen éverskrider
eller ar lika med 2 g paracetamol.

Starka opioider:

Inga interaktioner finns beskrivna med warfarin, folj gdngse
rekommendation.

Kombination NSAID och warfarin/antikoagulantia:

Kombinationen NSAID och warfarin/antikoagulantia ska i mojligaste man
undvikas!

Den okade risken for oonskade blédningar paverkas av NSAID:s effekt pa
magslemhinna, trombocyter och direkt eller indirekt effekt pa koagulationen.
Samma problematik géller for nyare antikoagulantia, vars koagulationseffekt
ocksa kan 6ka nar NSAID ger en njurfunktionspaverkan.

Vetenskaplig dokumentation for att nagon i NSAID-gruppen skulle vara att
foredra, saknas i dagslaget. Vid riskfaktorer for ulcus bor profylax med
protonpumpshammare Gvervégas.

Lakemedel och miljo

Inget av de rekommenderade lakemedlen inom terapiomrade smarta har
bedémts ha bade hog miljorisk for vattenmiljon och hogt PBT-index som
indikerar hog miljofarlighet enligt Stockholms l&ns landstings skrift
"Miljoklassificerade lakemedel 2014-2015”. For flertalet av lakemedlen
finns inte tillrackligt underlag for att bedoma miljorisken. Ovriga lakemedel
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har forsumbar eller 1ag miljorisk. Vad det galler miljofarlighet sa har
betametason ett PBT-index pa 9 av 9 moéjliga, men bedémningen av
betametason ar oséker pga. databrist bade vad det galler miljofarlighet och
miljorisk. For ovriga rekommenderade ldkemedel d&r PBT-index har kunnat
ges, sa ligger det pa mellan 3-6, dar allopurinol och amitriptylin har 6 poang.
Varken allopurinol eller amitriptylin har kunnat bedémas vad det géller
miljorisk.
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