3 Okt bruk av lamotrigin hos eldre kvinner
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Bakgrunn: Lamotrigin er et antiepileptikum som ofte brukes hos kvinner med epilepsi og ved
bipolare lidelser. Lamotrigin har utstrakt farmakkinetisk variabilitet og er involvert 1 mange 1i
mange legemiddelinteraksjoner. Hensikten med studien var & underseke endringer i bruk av
lamotrigin 1 Norge.

Metode: Anonyme data angdende forbruk av lamotrigin fra Reseptregisteret ble brukt og
inkluderte 1.15 millioner resepter/388.540 pasienter (2004-2012). Diagnosespesifikke
refusjonskoder for epilepsi ble brukt (7, G40, N88). Studien var godkjent av Folkehelse-
instituttet.

Resultater: Forbruket av lamotrigin var gjennomsnittlig 1.17 og 1.01 DDD/1000
innbyggere/dag hos yngre (<60 ar) og eldre (>60 ar) kvinner med epilepsi (n=12160). Fra 2004
til 2012 egkte forbruket av lamotrigin med 92% hos eldre (55% kvinner), sammenlignet med en
liten okning hos yngre pasienter pad 9% (59% kvinner). Bruken av lamotrigin ved epilepsi
utgjorde 33% og 49% av det totale forbruket hos hhv. yngre og eldre kvinner. Bruk av generika
av lamotrigin utgjorde kun gjennomsnittlig 2.28% av det totale forbruket (0.16% 1 2012) og er
dermed av liten betydning nar det gjelder farmakokinetisk variasjon 1 klinisk praksis.

Konklusjon: Lamotrigin brukes stadig mer hos eldre kvinner. Oppmerksomhet angiende
farmakokinetisk variabilitet, endringer hos eldre og fare for interaksjoner med antiepileptika
og andre legemiddelgrupper er viktig for & unngd mer bivirkninger eller tap av effekt.
Individualisering av behandling er dermed viktig. Dokumentasjon om endringer i1 legemiddel-
forbruk bidrar til ekt fokus pa sarbare pasientgrupper.



