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Bupropion forma s riadenym uvoliiovanim (SR) sa ¢asto pouziva na liebu depresie u pacientov vo vy§Som veku, pretoze
ma iba minimalne kardiovaskularne, gastrointestinalne a sexualne vedrajsie u¢inky. Retrospektivne sme vyhodnotili u¢in-
nost a tolerabilitu bupropionu SR u pacientov vo vy§Som veku.

Metodika : Prezreli sme zdravotni dokumentéciu 15 pacientov (> 60), ktori poCas roka 2004 brali bupropion SR. Vyhodnotili
sme skore na Hamiltonovej Skale pre depresiu /HRSD), ktoré sa vyhodnocovali pri vstupe a v tyzdnoch 2, 4, 6, a skontrolo-
vali sme, €i boli nejaké zaznamy o vedrajsich ucinkoch.

Vysledky: 71,5 % vzorky boli respondéri a 50 % dosiahli pInu remisiu. Priemerna denna davka bola 235,7 mg bupropionu
SR. Iba u 4 pacientov sa prejavili vedrajSie ucinky, 3 nespavost a 1 bolesti hlavy. Jeden pacient nedokongéil lieébu bupro-
pionom SR.

Zaver: V tejto retrospektivnej studii gerontopsychiatrickych pacientov s depresiou a vysokou mierou somatickej komorbi-

dity bupropion preukazal vysoku t¢innost a tolerabilitu.

Uvod

Bupropion SR je ¢asto pouzivanym pre-
paratom v lieCbe depresie vo vy$Som veku.
Hlavny dévod je priaznivy profil vedrajsich
ucinkov (minimalne kardiovaskularne, gast-
rointestindlne a sexudlne vedrajSie ucinky).
Je metabolizovany enzymom CYP2B6 na
hydroxybupropion a Threo-hydro-bupropion.
Medzi vedlajSie U¢inky patria: agitacia, su-
ché Usta, nespavost, nausea, bolesti hlavy
atremor.

Subor

Subor predstavovali 15 pacienti, ktorym
bol v roku 2004 v PN Michalovce nasadeny
bupropion SR v monoterapii (mysli sa nie
v kombindcii s inym antidepresivom alebo ind
augmentaéna stratégia) v indikécii unipolar-
nej depresie podfa Medzindrodnej klasifikacie
chordb, 10. revizia (epizoda lahkej, stredne
tazkej a tazkej depresie bez psychotickych
priznakov). U 11 pacientoch ilo o recidivuj-
Ucu depresiu. Priemerny vek suboru bol 73,9
roka, zeny 72,5 a muzi 79,3 roka. Cely subor
sa vyznacoval vysokym stupfiom somatickej
komorbidity a polypragmézie.

Somatickd komorbidita:
Ischemicka choroba srdca 12/15
Arteridlna hypertenzia 14/15
Parkinsonové choroba/syndrém 7/15
Cukrovka 6/15

Hypertrofia prostaty 2/15
Karcindm hrubého ¢reva 1/15
Hypercholesterolémia 2/15
Gonartrosis 3/15

Chronicka pankreatitida 2/15
Bronchialna astma 3/15
Polyneuropatia 4/15
Nefroskleréza 3/15
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Obrazek 1. Vyvoj skére na HRSD pocas 6 tyzdriov pre celu skupinu. V priebehu 6 tyzdiov

doslo k poklesu skore na Skale HRSD z 24 na 10 bodov, ¢o sved¢i o vyraznom antidepre-

sivhom Géinku bupropionu SR
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Duodenalny vred 2/15
Pacienti priemerne uzivali 6,5 liekov.
NajcastejSie uzivané lieky: Cardilan, Anopyrin,
Agapurin, KC1, inzuliny, Oxyphyllin, Monopril,
Glucobene, Glucophage, Nitro Mack R, Enel-
bin.

Deviati pacienti uzivali 300 mg bupropionu
SR (u jedného sa objavili akustické halucina-
cie). Siesti uzivali 150 mg bupropionu SR.

Vysledky

U pacientov s depresiou v PN Michalovce
sa pacient Skaluje pomocou $kaly HRSD pri
prijati po 2, 4 a 6 tyzdfioch, v pripade potreby
aj viac. Preto sme zhodnotili skdre na Skalach
v uvedenych intervaloch. Zistili sme, Ze re-
spondérov (hodnotenych ako pokles na Skéle
HRSD o0 50% a viac) je 71,5% a pacientov
v pInej remisii je po 6 tyzdrioch 50 % (definova-
nych ako pokles skdre na HRSD na 7 a menej
bodov). Vedlajsie u¢inky sme zistili u Styroch
pacientov, u troch i$lo o nespavost a u jedné-
ho o bolesti hlavy. Vedlajsie ucinky sa objavili
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na 300mg a boli prechodné a spontanne odo-
zneli. Jednému pacientovi bol bupropion SR
vysadeny, nakofko sa u neho objavili akustické
halucinacie, ktoré po vysadeni bupropionu SR
odozneli. Neboli zistené ziadne priznaky, ktoré
by svedCili pre klinicky signifikantné farmakoki-
netické interakcie. Priemerna davka bupropio-
nu SR bola 235,7 mg.

V priebehu 6 tyzdnov dolo k poklesu ské-
re na Skale HRSD z 24 na 10 bodov, ¢o svedéi
o ryraznom antidepresivnom ucinku bupropio-
nu SR.

Na grafe vidime vyvoj skére na HRSD po-
Cas 6 tyzdiov pre cell skupinu.

Diskusia

Restrospektivne  zhodnotenie  ukazalo
velmi dobrd uéinnost bupropionu SR v lieCbe
depresie u gerontopsychiatrickych pacientov.
Predpokladame eSte lepSie vysledky, keby
sme pacientov sledovali dihSie, kedze v tejto
vekovej skupine sa lieebna odpoved méze
dostavit po dih3ej dobe aj po 12 tyzdioch.
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Bupropion SR bol velmi dobre tolerovany, ked-
Ze sa objavili mierne priznaky iba u 4 pacien-
tov a v dévke 300mg boli prechodného razu.
Priaznivy profil vedlajSich ucinkov pravdepo-
dobne suvisi s nizkou afinitou bupropionu k a

-adrenergnym, histaminovym a muskarinovym
receptorom. Objavenie sa akustickych haluci-
nacii u jedného pacienta pravdepodobne su-
visi s ovplyvnenim dopaminergnej transmisie
bupropionom. Bupropion a hydroxybupropion

sU inhibitormi CYP2D6, preto sa doporucuje
opatrnost v kombinécii s liekmi metabolizova-
nymi tymto systémom. Napriek tomu sme ne-
zaznamenali Ziadne délezité farmakokinetické
interakcie. Budu zrejme potrebné dalSie Studie
na vyjasnenie tejto otazky.

Zaver
V tejto retrospektivnej Studii sa bupropi-
on SR ukazal ako velmi vyhodny preparat
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na lie€bu depresie vo vy§Som veku. Preu-
kazal vyraznu ucinnost. Napriek vyraznej
polymorbidite bol dobre tolerovany, vedlaj-
Sie ucinky boli minimalne, prechodne a od
dévky zavislé. Nespozorovali sme Zziadne
signifikantné priznaky, ktoré by sveddili
o farmakokinetickych interakciach, napriek
vyraznej polypragmazii. Limitdciami tejto
prace su jej retrospektivny design a mald
verkost suboru.
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