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Introduktion Mentimeterfraga 1

Patient som genomgatt bariatrisk kirurgi 2008. Har nu fatt ett
formaksflimmer och det finns indikation for antikoagulantia.
Vad forskriver du?

* NOAK/DOAK

* NOAK/DOAK + koncentrationsmatning

* Warfarin (med PK kontroller)

* Vet gj ...... jag behover ldsa pa/fraga min kollega




Introduktion Mentimeterfraga 2

Vilken opioid ar ditt forstahandsval till obesitasopererade patienter (vid
opioidkanslig cancerrelaterad smarta)?

* Morfin 10 mg langverkande + Morfin 10 mg kortverkande
* Oxikodon 5 mg langverkande + Oxikodon 5 mg kortverkande
* Paracetamol och kodein

* Plaster (fentanyl eller buprenorfin) + kortverkande opioid




De vanligaste operationsteknikerna

Anatomiska forandringar

@ Vid Sleeve Gastrektomi (SG)
lamnas tunntarmen intakt, medan
cirka 2/3 av magsacken opereras
bort vid ytterkurvan.

Gastric Bypass (GBP) innebar saval = )‘/
minskad magsacksvolym som att '

duodenum och en bit av jejunum ﬁ\
kopplas bort.




Statistik obesitasoperationer

Ar 2022 gjordes knappt 5000 obesitasoperationer i Sverige
>99% utfors laparoskopiskt

~ 27% betalas av patienten

~ 60% gastric bypass

~ 2% drabbas av en svar komplikation forsta manaden

~ 0,05% postoperativ mortalitet (90 dagar)




Lite teori / farmakologi

* Farmakodynamik beskriver vad lakemedlet gér med kroppen

* Farmakokinetik beskriver vad kroppen gor med lakemedlet
Absorption
Distribution
Metabolism

Eliminering




Effekter av forandrad anatomi

Hogre pH i ventrikelfickan (och forsta delen av tunntarmen) v v
Minskad blandning i ventrikelfickan v v
Minskad kontakttid med matsmaltningsenzymer X v
Minskad yta for absorption X v
Minskad exponering for gallsalter X v
Snabbare tomningshastighet ventrikel v v
Forandrad distributionsvolym v v




Anvander obesitasopererade mer opioider?

* Risken att anvanda opioider ar forhdjd hos obesa patienter
* Bland annat pga belastningsrelaterad smarta

* Obesitasoperation

* Minskar belastningsrelaterad smarta och okar fysisk funktion och
gangformaga




Anvander obesitasopererade mer opioider?
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Varfor?

* Fysiska orsaker
* Psykiska orsaker

* Socioekonomiska riskfaktorer




Smarta?

* Ny smarta
* buksmarta

* Gammal smarta [
* artrossmarta 'r. '“l' [*,ﬂi
h
* Koppling till ytterligare operationer \
* komplikationer




Beror det pa kinetik?

* Studie morfin oral I6sning (samma patient fore och efter GBP)
* Lagre Tmax, hogre Cmax och hogre AUC

* Studie morfin depatabletter (GBP < 2 ar vs matchad kontroll)

* Ingen skillnad i nagon farmakokinetikparameter, signifikant hogre drowsiness
hos opererade

* Studie oxikodon oral |[6sning och tva olika depaformuleringar (GBP > 1
ar vs omatchad kontroll)
* Opererade hade lagre Tmax och hogre biotillganglighet

* Fallrapport metadon (oklart om flytande eller tablett)
* Lagre Tmax, hogre Cmax och hogre AUC




Anvander obesitasopererade mer opioider?

* Opioidrelaterad dédsorsak Gl

var signifikant hogre hos il

obesitasopererade jamfort P=0.047 in log-rank test
med livsstilsgruppen och b

befolkningskontroller

0.1% 7

0% A T — | : |
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Years since Treatment
Mumber at risk (opioid deaths)

Bariatric surgery 30359 (6) 27,310 (7T) 18,131 (5) 8640 (5) 1886
Intensive lifestyle 21356 (0) 18,593 (0) 11559 (0) 5732 (0) 1797
Matched general population 303 507 (33) 270942 (22) 179,238 (17) 85126 (3) 18684

Figur 4: opioidrelaterad dod




Psykiska orsaker

* Opioidrelaterad dodlighet

* Opioidnaiva som gor sitt forsta uttag efter
operationen

* "Addiction transfer”

Socioekonomiska riskfaktorer

* Utbildningsniva, inkomst, fortidspension,
sjukskrivning, civilstand och etnicitet



https://www.istockphoto.com/vector/four-colours-hands-gm95414891-5687241?utm_source=pixabay&utm_medium=affiliate&utm_campaign=SRP_illustration_sponsored&utm_content=https%3A%2F%2Fpixabay.com%2Fsv%2Fillustrations%2Fsearch%2Fetnicitet%2F&utm_term=etnicitet

Patientfall Mentimeterfraga 3

Patient som ar fodd pa 1990-talet, genomgatt Gastric Sleeve 2016,
preoperativ vikt 135 kg. God effekt av operationen med viktnedgang till
100 kg. Sokte sommaren 2018 for generaliserad angestproblematik.

Vilket lakemedel skulle du satta in?
* Escitalopram

* Sertralin

* Fluoxetin

* Mirtazapin

* Inget lakemedel, rekommenderar KBT i stallet




Patientfall — hur gick det sedan?

Patient fick sertralin e

. hd
Ay

Sokte for okad angest
Fick hogre dos x flera

Vager nu 144 kg
(9 kg mer dn innan op) (oo |  isome |

2016 2018 sommar 2019 var host 2020 sommar

Ref. Wara Lakemedel nr.1 2021 Region Dalarna. Lakemedelsinducerad viktuppgang hos bariatriskt opererade.
Gudrun Liss, ol, i samarbete med bariatriska teamen i Falun och Mora.




Konkreta tips, kloka val

Undvik antidepressiva och atypiska Likemedel
antipsykotika med antihistaminerga S hog
. . Olanzapine
egenskaper (6kad hunger och sotsug) G T
Risperidon
r— Afpiprazole  1ag
NaSSA Mirtazapin viktuppgang Haloperidol
Tricykliska antidepressiva Amitriptylin viktuppgang
Klomipramin viktuppgang i .
SSRI Citalopram/ Escitalopram liten paverkan SSRI: ﬂ uoxetin
Sertralin liten paverkan SNRI: bupropion
Flucxetin viktnedgang .
SNRI Venlafaxin liten paverkan Antipsykotika: haloperidol
Duloxetin liten paverkan eller aripiprazo|

Bupropicn viktnedgang




Konkreta tips, kloka val antibiotika Strama

Samverkan mot antibiotikaresistens

* Makrolider (erytromicin, azitromycin) evidens for samre absorption,
rekommenderas ej.

* Monitorera effekt av andra AB extra noga avseende terapisvikt och
biverkningar, potentiellt minskad penetration i malvavnaden.

* OBS! Ca supplement har interaktion med tetracykliner och kinoloner,
minst 2 timmar mellan administrering behovs.




Konkreta tips, kloka val

* Orala NSAID/COX hammare
Kontraindicerat 1:a halvaret, darefter relativ kontraindicerat.
Alternativ gel?

Om oralt NSAID alltid i kombination med PPI (OBS! lagst majliga dos och
kortast tid, skriv in- och utsattningsdatum pa receptet)

* Antikoagulantia
Valj i 1:a hand warfarin (Waran) med PK-kontroll.
DOAK/NOAK: Tveksam. Begransad evidens. Osakerhet i absorption.
Koncentrationsmatning behovs.




Konkreta tips, kloka val opioider
* Genombrottsmarta 1/6 del = minska initialt dosen (25-50%)

* Planera for utsattning vid insattning

* Information anpassat for mottagaren
* Health literacy




Konkreta tips, kloka val

Compliance vitaminsupplement flera ar efter kirurgi samre men
behovet finns livslangt!

Det ar inte alls
ovanligt att nagon
har funderingar eller
tveksamheter kring

sina lakemedel. Hur
ar det for dig?

Nadr glémde
du .....




Take Home Message

* Komplexa forandringar — stor individuell variation — monitorera effekt

* Undvik om madijligt potentiellt viktdrivande lakemedel hos bariatrisk
opererade patienter men undqphéll inte effektiv behandling
VAG — OVERVAG - VAG — UTVARDERA/OMVARDERA

* Tank tanken — biotillganglighet — vid ovantad effekt av |akemedel efter
obesitaskirurgi
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Figur 6: genomsnittlig opioiddos hos anvéndare dvle 7-8 februari 2024
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