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Olav Magnus S. Fredheim [til venstre] og Petter C. Borchgrevink. Foto Kristian Svendsen

Lav risiko for opioidavhengighet =

Fa pasienter utvikler problematisk opioidbruk etter kortvarig
behandling. Det viser en norsk studie.

Opioider gir effektiv smertelindring, men
ogsa risiko for avhengighet. Norske fors-
kere har né benyttet Reseptregisteret til

a studere bruken. I registeret er person-
nummer kodet om til et pseudonym, slik
at man kan folge forskrivninger til enkelt-
pasienter uten & identifisere individene.

I studien inngikk alle norske pasienter som
fikk forskrevet et svakt opioid i 2005, men
som ikke hadde fatt forskrevet opioider
12004. De ble fulgt til utgangen av 2008.

— Totalt inngikk 245 006 pasienter i stu-
dien, hvorav 88,5 % forste gang fikk for-
skrevet kodein-paracetamol, 10,7 % tra-
madol og 0,7 % dextropropoxyfen-para-
cetamol. Funnene viste at 7% av dem
fikk forskrevet et opioid minst en gang
arlig i perioden 2005—08. I 2008 var det
kun 0,3 % som hadde et kronisk forbruk,
definert som mer enn 365 definerte dogn-
doser tilsvarende fire Paralgin forte daglig,
sier sisteforfatter Olav Fredheim ved Nasjo-
nalt kompetansesenter for sammensatte
lidelser, Norges teknisk-naturvitenskapelige
universitet.

— Vi vurderte ogsé hvor stor andel av
pasientene som utviklet et bruksmenster
som tydet pa problematisk opioidbruk. Det
kjennetegnes blant annet av at man bruker
okende doser og skaffer seg opioidresepter
fra flere leger. I studien definerte vi det som
problematisk opioidbruk hvis pasienten fikk
forskrevet opioider minst en gang arlig i stu-
dieperioden, fikk utlevert mer enn 365 defi-
nerte degndoser av opioider, fikk resepter fra
minst fire leger og fikk forskrevet mer enn
100 definerte degndoser av benzodiazepiner.
Ved utgangen av studieperioden var det kun
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0,08 % av den opprinnelige kohorten som
oppfylte disse kriteriene, sier han.

— Funnene tyder pa at det er lav risiko
for & utvikle avhengighet i forbindelse med
kortvarig bruk av svake opioider. Det ber
derfor ikke vere noen i veien for at man
gir svake opioider til pasienter med akutte
smerter som ikke lindres tilstrekkelig av
paracetamol og ikke-steroide antiinflamma-
toriske midler. Indikasjonen for opioid-
behandling ber imidlertid revurderes hos
pasienter hvor smertetilstanden varer utover
noen fa uker, sier Fredheim.

Forskning pa legemiddelbruk
Artikkelen er skrevet av Svetlana Skurtveit,
Kari Furu, Petter C. Borchgrevink, Marte
Handal og Olav Magnus S. Fredheim. Skur-
tveit er seniorforsker ved Avdeling for lege-
middelepidemiologi, Folkehelseinstituttet, og
professor ved Senter for rus- og avhengig-
hetsforskning (SERAF). Furu og Handal

er forskere ved Avdeling for legemiddel-
epidemiologi, Folkehelseinstituttet. Borch-
grevink er professor i smertemedisin og Fred-
heim er forsker med bred bakgrunn innen
smertemedisin, begge ved Nasjonalt kompe-
tansesenter for sammensatte lidelser, Norges
teknisk-naturvitenskapelige universitet.
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Ordforklaringer

Legemiddelepidemiologi: Bruk av epidemiolo-
giske metoder til & studere problemstillinger
som har med legemiddelbruk i (grupper av)
befolkningen a gjore.

Reseptregisteret: Register over alle resepter
som ekspederes i apoteker i Norge, med
opplysninger om legemidlet, pasienten og
forskrivende lege. Personnummer og helse-
personellnummer er kodet om til pseudo-
nymer. Forskrivninger til enkeltpersoner
kan fglges over tid.

Svake opioider: Kodein, tramadol og dextro-
propoxyfen.

> Artikkelen ble e-publisert 28.3. 2011
i Pain, som er det hgyest rangerte
tidsskriftet innen anestesiologi
(www.painjournalonline.com).
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