Viagra forstahandsmedel

mot erektil dysfunktion

Tillgang till flera metoder mojliggor individuellt anpassad behandling

Under de allra senaste aren har flemifter for tio konsekutiva patienter un-
olika metoder att framgangsrikt be-der perioden april till september 1999
handla erektil dysfunktion (ED) till- Alménlédkarna ombads att registrer
kommit, metoder som fungerar i storuppgifter fér de patienter med ED son
sett oberoende av orsaken till erektionsle behandlade under samma perio
problemen och dar det krévs ett minidock hogst tio patienter. Alder, vad son
mum av utredning innan behandlingebbeddémdes vara orsaken till erektions
initieras. Detta har gjort att patienteproblemen samt uppgift om given be
med ED allt mer sallan kraver uro-handling registrerades. Iterering av pé
logspecialistens kompetens. Precis sogaende behandling, dosjustering ellg
for madnga andra behandlingar som tillbyte av preparat noterades ocksa, lil
kommit under senare ar har mojlighetesom hur ofta patienten de senaste t
att farmakologiskt behandla ED medmanaderna anvant det farmaka han tig
fort kade kostnader for sjukvarden —tigare ordinerats.
digare fanns ju ingen bra behandling att
erbjuda patienterna. Speciellt tillkoms-
ten av farmaka som tillater peroral ad- RESULTAT
ministration har 6kat antalet patienter Sammanlagt 428 patientbesok reg
som Onskar fa och ocksa kan ges bstrerades, varav 328 (77 procent) hq
handling. Hur férdelar sig anvandningallménlékarspecialist, dvriga hos uro
en av de preparat som nu finns tillgandeg. Medianaldern var 61 ar. 36 procer|
liga? Vilka far dem utskrivna? Hur oftavar 60—69 ar, 6 procent var under 40 §
anvands de, och hur skiljer sig den fakech 20 procent &ldre an 70 ar. Besok
tiska kostnaden mellan de olika prepdéranleddes av remiss for 35 procent g
raten? For att fa ett svar pa dessa odem som kom till urolog, halften av re-
narliggande fragor har en enkatundemisserna kom fran en vardcentral, dvr

Sammanfattat

Dagens farmakologiska be-
handlingsmetoder for erektil
dysfunktion (ED) gor det moj-
ligt att ge individuellt anpas-
sad behandling.

Det ar mest man i 60-arsal-
dern, ofta med hjart—karlsjuk-
dom och/eller diabetes som
behandlas for ED.

Mest anvands (80 procent)
perorala farmaka (Viagra).
Medelférbrukningen ar 4,8 ta-
bletter per manad, samma
som for intrakavernds pros-
taglandininjektion (framst Ca-
verject). Inga hallpunkter for
»0Overforbrukning» framkom.

De flesta, men inte alla man
med erektil dysfunktion kan fa
effektiv hjalp.

sokning foretagits, dar allmanlakaregga fran en annan specialistlakare (3
och urologer i en prospektiv studie omprocent) eller fran foretagshéalsovarde
betts registrera uppgifter om de patien:L3 procent).
ter de behandlat for ED under varen och Patienten sokte nastan lika ofta pri-
sommaren 1999. mart for ED (47 procent) som primart(5 procent) ordinerades inga farmaka,
for nagot annat (52 procent). Besokdtalften av dessa vidareremitterades,
hos urolog var oftare (66 procent) prioch bara for ett fatal uppgavs férekoms-
METOD mart féranlett av ED an besoken hos alten av ndgon kontraindikation som an-
Ett urval lakare fran fem landstingméanlakare (44 procent). Den vanligastiedning till att behandling inte initialt
jamt fordelade over landet ombads atirsaken var hjart—karlsjukdom (15 proerdinerades. Hos bara 4 mén inleddes
fylla i ett formular i samband med attcent), diabetes (12 procent) eller ebehandling med Caverject, 37 ordinera-
patienten sokte primart for ED eller dkombination av dessa (9 procent)des Bondil, 173 Viagra, dvs 80 procent
han sbdkte av annan anledning och ereRndra vanliga orsaker var psykogen&rskrevs Viagra, varav 90 procent ordi-
tionsproblemet togs upp i anslutning tilfaktorer (24 procent) och urologisknerades 50 mg-tabletter. Det forelag in-
besoket. Allmanlakare (N=67) och urosjukdom och/eller genomganget kirurgen mer pataglig skillnad i preparatpre-
log (N=10) med minst tva respektive tiagiskt ingrepp. ED efter ett kirurgiskt in-ferens mellan distriktslakare och uro-
patienter med ED per manad ingick grepp var vanligare hos urologpatienlogspecialist
studien. terna, diabetes och psykogena orsaker Nytt recept pa Caverject var aktuellt
Urologerna ombads registrera uppvar vanligare hos allmanlakarpatienterfor 13 patienter jamfort med 11 som
na. ville ha nytt Bondil-recept och 78 som
ville ha nytt recept pd Viagra. Dos-
Viagra forskrevs mest bade justering var aktuell for tvd Caverject-
Firfattare av distriktslakare och urolog anvéndare och 6 som anvande Bondil,
Den vanligaste atgarden, vid halfter24 patienter fick sin Viagra-dos juste-
HANS HEDELIN . . _av besoken, var att en behandling initikad, oftast (83 procent) fran 50 mg till
docent, odverlakare vid urologiskag aqes (nskan om iterering av recept&f0 mg. Hos 59 patienter ordinerades
Kliniken, kirurgdivisionen, Karn- ya¢ orsaken vid 24 procent av besokepreparatbyte, och det vanligaste bytet
sjukhuset, Skovde Dosjustering agde rum vid 7 procent ag68 procent) var frdn Caverject eiler
LENA JACOBSSON besoken, 14 procent av bestken foraBondil till Viagra.
hélsoekonom, Pfizer AB, Taby. ledde byte av preparat. Vid 6vrigabesok Den vanligaste orsaken var otill-
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Tabell . Hur ofta patienterna hade anvant preparatet/manad under de tre senaste manaderna. me_delané':'lndningen ar mindre an ff)l’_
Ovriga preparat, och dess plats i terapi

Alla Iterering Dosjustering Byte av preparat ~ arsenalen &r annu inte helt tydlig.
Viagra 4,5 4,8 4,3 2,3
Caverject 3,3 4,4 3,0 29
Bondil 2,6 28 27 24 Referenser

1. Quirk F. Effect of sildenafil on quality of
life parameters in men with broad spectrum
erectile dysfunction. Abstract, AUA, 1998

) L . . . 2. Hedelin H. Nytt medel mot impotens. 1
fredsstéllelse med administreringsforverkar inte ha infriats [2]. Den i denna kaertiﬁr',?ngen ])_lggrg;eggz 4?881?5 orens. +4

men. Byte fran \agra till Caverject el studie angina medelknsumtionen lig 3. Rosen R, Riley A, Wagner G, Osterloh |,
ler Bondil bler aktuellt for sju patienter ger inte s& hogt att den skulle kunna Mishra A. The international index of erec
(12 procent @ preparatbytena). De pa antas »forsérja» en storreasy mark tile function (IIEF); A multidimensional
tienter som &r ndjda med sin behand nad. aﬁgﬂg&rfggfﬁ.r%eznzt_%foerecme dysfunction.
ling, dvs bearde itereringasitt recept ~ De som &r det utskriet &r &ldre mén 4. Saenz de Tajeda I, Moreland RB. Physiolo
arnvande Vagra 4,8 gnger per manad, ofta med en bakmliggande kroppslig gy of erection, pathophysiology of impo
Caverject 4,4 §nger per manad jamfortsjukdom. Dvs deiifins all anledning att ~ ténce and implications of PGEI in the eon
med 2,8 §nger for Bondil. Frelensen tro att de har etterkligt beho av far- gg:n‘gszﬂa}%?%g}’gé?gﬁ'sl 'EJgeTC?g%“STﬁae
var lagre for dem som ville ha dosen jumalkologisk ED-behandling och inte  role of alprostadil in the diagnosis and treat
sterad respekté byta preparat. @bell arnvander det for att férbattra egentli ment of erectile dysfunction. Princeton, NJ:
) gen tillracklig erektion eller delar med Excerpta Medica Inc, 1993: 3-16.
sig v medlet till andra. Ett sétt att opti
mera diagnostién ar att avénda ett
DISKUSSION symtomformular (ED-skala) som dia  Summary
De patienter som i ®vige behand gnoswerktyg [3]. Tyvarr avandes det _ _ o _ _
las for ED &r huvudsakligen i 60-arsélbara sporadiskivede lakare som deltog Y1292 g'tggtn‘:ho'ce in treating erectile
dern eller &ldre och har ofta envigbar i denna studie, vikt sannolikt ater Ayvariety of methods make individual
orsak till sin ED och ordineras, bade hospeglar forhallandena i den kliniska treatment possible
allmanlakarspecialisten och hos urologjardagen. Etiologin till den erektila

i de flestall Viagra. Rtienter som an dysfunktionen ar framst hjart—kagl ~ Hans Hedelin, Lena Jacobsson

vant andra preparat onskar inte sallasjukdom, eller beddmdes ormk\aga Lakartidningen 2000; 97: 2616-17.

prova Viagra. psykogen. | den senare gruppenang
. salert en stor andel man dér fysiologis  Several pharmacological treatments for
Okat antal behandlade ka &ldersforandriray ar den bakmlig-  erectile dysfunction (ED) have recently been in

; 2 troduced. This study performed during 1999
sedan Magra intr oducerades ~gande orsaén. Huvuddelemamannen oo i Sweden mostly men in their 60's,

Medelf@l’brukningen bland dem sonvar 60 él‘ OChaldl’e —en §|del‘5|§ﬁﬂé often with Circu|at0ry disease and/or diabetes,
onskade receptiterering, dvs kan antair \Bvnaden i corpus @arnosum ten where the ones who were treated for ED.
vara nojda med det preparat de@m derar att ibrotiseras och dess blodfér = The most frequently used drug (80%) is sil
der, var néstan identisk foriggra och sorjning borjar forsamras [4]vAntres .?:bqusl Sé'f‘r?]rg‘r)]'tg r;ﬁ e ecggﬁgg‘rﬁgt(i’g nlsag'f%r
Caverject: 4,8 tabletter respekei 4,4 se, men foréntat, ar att notera att pati jntracavernous prostaglandin_ injections. The
injektioner per manad. Detta ger enrarenter ungdir lika ofta sokr primart pa pattern of prescription doesn't differ between
kostnad pa ca 800 kr for Magra jam grund & ED som att de tar upp det igeneral practitioners and urological surgeons.
fort med ca @00 kr for Caerject. Ars  samband med att de sikor ndgot an  NO deV'td.e”t%e f(t’baovemo”s“mp“o”” became
kostnaden &r d& utrdknad frén den mesat. Att s& mang som halften\apati- e pergsg'mly‘? the )r/ﬁajority of men who seek
arvanda doseringen for respeldipre enterna som remitterades till urolog int@elp for ED are middie-aged, have circulatory
parat (Magra 50 mg och Garject 20 kom fran primardrden utan ofta fran disease and are prescribed sildenafil (Viagra).
ug). Forbrukningen w Bondil ligger andra specialisteéir ocksé art attne | . io”eﬁpondd‘?”.cef’ﬂans "P'(‘?.de"U'kUhVO'OQ'Sé‘g
lagre, pa bara 2,8 behandlingsiillen tera. | sensk sjukérd ar det ofta SA attsy) sa st Goaqen’ | armsiukhuset, SE-
per manad. Detta antyder att patientespecialist remitterar till specialisvén E-post:hans.hedelin@vgregion.se
na inte ar lika nojda med detta prepafor sadana tillstand som primarden
rat. mycket vél skulle kunna handlagg

Introduktionen & Viagra har okat
antalet patienter sondrf behandling pA  Forstahandsmedel
grund & ED, vilket giit en forbattrad  enligt Lakemedelserket
livskvalitet hos de man sonduf denna ~ Sammardttningsvis kan sa@g att i
behandling [1]. Detta har haft den-upSwerige ar for nararande Vagra forsta
penbara dékten att sjukéirdens kst handsmedlet vid ED i enlighet med-La
nader for behandlingvaED har tkat. kemedelserkets relommendationer
Till en mindre del har detta magxkats Att sa ar &llet beror gietvis pa den per
av att ett antal man som behandlats mesfala administrationsformen och att
Caverject i stallet &tt Viagra, ett billi  medlet ger erektion forst vidxagell st

gare alternai, ordinerat. mulering, vilket upple's som mer na
turligt av de flesta mén. Intrakarnds
Ingen dverkonsumtion injektion & prostaglandin ar dock mer
har markts potent och fungerarvén hos en andel

Det ar framst medelélders och aldrav dem som inte srar pa Vagra och
man som dr ED-farmaka utskvina. behds som ett kmplement. Bondil
Den oro for att preparatet skullevsd (intrauretralt applicerat prostaglandin)
konsumeras» i nagon storre atthing skrivs ocksa ut relatt frekvent, men
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