LAKEMEDELSFRAGAN

Synpunkter eller kommentarer? Diskutera

Stilnoct och

Finns det ett samband mel-
lan behandling med zolpi-
dem (Stilnoct) och att ga i
somnen?

Fragan relaterar till en nyligen

publicerad artikel i New York

Times, dar ett samband mel-
lan behandling med zolpidem och sémn-
gang kopplat till nattliga matrader disku-
terades [1].
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Vid en s6kning i Svenska biverkningsre-
gistret aterfanns sex rapporter om
somngéang i samband med behandling
med zolpidem. I fyra av dessa beskrevs
ocksa nattliga matréder eller tillredning
avmat. Rapporterna dr korta och klinis-
ka data dr darfor till storsta delen okén-
da[2].

Forsta fallet géller en kvinna i 50-arsal-
dern dér behandling med zolpidem in-
leddes pa grund avsomnproblem. Tre
nitterifoljd besviarades patienten av
somngang och hon hade bl ahdmtat och
atit glass fran frysen. Nar hon diskutera-
de detta med sin ldkare kom hon ihag att
hon drabbats avliknande problem néir
hon en tidigare gang behandlats med
zolpidem.

Det andra fallet giller en man i 60-
arsaldern som i samband med en de-
pression ocksa behandlades med zolpi-
dem for sémnproblem. Under tiden han
behandlades med zolpidem upplevde
han flera episoder av somngéng. Vid fler
an ett tillfalle hade han ocksa atit i sam-
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somngang

band med att han gick i sémnen.

Det tredje fallet giller en kvinnai 80-
arsaldern med hypotyreos och Ménieres
sjukdom som forskrevs zolpidem pa
grund av somnbesvir. Hon upplevde un-
der behandlingstiden flera episoder av
somngang och hon hade bl a kokat dgg
och flyttat blomkrukor pa sin balkong.

Det sista fallet giller en kvinna i 80-
arsaldern som upplevde flera episoder
avsomngang da hon behandlades med
zolpidem pa grund av sémnbesvir. I det-
ta fall fanns inga uppgifter om f6doin-
tag, men patienten hade vid flera tillfal-
len varit i koket och utfért uppgifter as-
socierade till matlagning. I alla dessa
fyra fall upphorde problemen med
somngang da behandlingen med zolpi-
dem avslutades [2].

Vid en sokning i Svenska biverkningsre-
gistret efter 6vriga preparat i denna
grupp av ldkemedel som anvénds vid be-
handling av sémnproblem (ATC-kod
NO5C; zopiklon, bensodiazepiner etc)
aterfinns inga rapporter om sémngang
(totalt 768 biverkningsrapporter).

Vid en s6kning i relevanta databaser
hittades sex fallrapporter dar somngang
associerades till behandling med zolpi-
dem. Inga specifika data angadende fédo-
intag aterfanns i dessa fallrapporter [3-
8].

Somnstorningar har en hog prevalens i
befolkningen och kan i vissa fall sam-
mankopplas med signifikanta medicins-
ka, psykologiska och sociala problem.
Parasomnierna, som inkluderar sémn-
gang, nattskrick och mardrémmar, har
vanligtvis benigna implikationer i barn-
domen, men kan sammankopplas med
mer allvarlig psykopatologi och stress
om problemen kvarstéar upp i ungdomen
och vuxenlivet. Parasomnierna ar vanli-
ga, med en incidens av sémngang kring
15 procent och nattskrick kring 1-3 pro-
cent hosbarn.

Somngang upptrider i episoder som
kan vara fran nagra minuter upp till na-
gon timme. Under tiden en patient gar i
somnen ar ansiktsuttrycket tomt. Pati-
enten upptriader utan att kinnas vid om-
givningen och har 1ag niva av medvetan-
de och reaktionsformaga, vilket far till
foljd att han/hon ofta upptrader klum-
pigt och utfér meningslésa handlingar.
Patienten kommer sillan ihdg nagon-
ting av episoden nir han/hon vaknar.

Genetiska, utvecklingsmissiga, orga-
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niska och psykologiska faktorer har dis-
kuterats som orsaker till parasomnier-
na. Det finns en familjar komponent. En
utvecklingsmissig komponent torde
ingd da parasomnierna vanligen ses i
barndomen, for att sedan minska och
forsvinna sent i adolescensen. Feber-
episoder och hjairntumorer har ibland
foreslagits som orsak hos dldre, men ar
synnerligen sillsynt. Episoder som lik-
nar sémngang har kunnat utl6sas vid
behandling med litium, h6ga doser neu-
roleptika samt triazolam [9].

Det viktigaste vid behandling av episo-
disk somngang ér att forebygga skador.
Man skall inte vicka personer som gar i
sodmnen, da sjalva uppvaknandet kan
forvirra och skrimma patienten och
leda till en 6kad risk for skador [9].

Sammanfattningsvis finns ett flertal
svenska rapporter om sémngang i sam-
band med zolpidembehandling, medan
denna typ avrapporter saknas for andra
lakemedel i gruppen somnmedel. Det
kan darfor inte uteslutas att det ror sig
om en preparatspecifik biverkning. For
patienter som far behandling med zolpi-
dem och upplever problem med sémn-
gang bér man dvervéga alternativa pre-
parat. Patienter med sémngang i ana-
mnesen bor informeras om risken att
drabbas av sémngang vid zolpidem-
intag.
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