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Πανεπιστήμιο Ιωαννίνων

Εισαγωγή

Η κατάθλιψη είναι συχνή 
στη ΝΠ

Οι ασθενείς είναι ιδιαίτερα
ευάλωτοι σε πτώσεις,

ορθόσταση.

‘Ειδικός’ φαινότυπος με
προεξάρχουσα την απάθεια 

παρά μελαγχολία

Προφίλ ανεπιθυμητων
ενεργειων ποικιλλει

-Μιρταζαπίνη καταστέλλει

Μεθοδολογία

Συστηματική καταγραφή 
συνταγογραφήσεων

Υπολογισμός συννόσησης

Σχετικές συχνότητες 
αντικαταθλιπτικών σε 

ΝΠ+κατάθλιψη

Odds Ratios (95% CI)

Πολυφαρμακία: ταυτόχρονη 
χορήγηση 2 ή παραπάνω 

φαρμάκων

Αποτελέσματα

25,581 ασθενείς με ΝΠ+καταθλιπτικές διαταραχές

4.73 (4.64, 4.81) φορές μεγαλύτερη πιθανότητα Κατάθλιψης σε 
ΝΠ (48.1% των ΝΠ vs 7%)

Συγκρίσιμη η πολυφαρμακία (27% ΝΠ >=2 φαρμακα vs 25%)

Συχνά στη ΝΠ Λιγότερο Συχνά 
στη ΝΠ

Αντικαταθλιπτικά Μιρταζαπίνη 1.700 
(1.640 - 1.770) 

Φλουοξετίνη 0.540 
(0.510 - 0.580)

Σερτραλίνη 1.170 
(1.120 - 1.210)

Παροξετίνη 0.572 
(0.492 – 0.652)

Ντουλοξετίνη (1.36 
(1.21, 1.51))

Βενζοδιαζεπίνες Κλοναζεπάμη (1.10 
(1.02 – 1.18))

Αλπραζολάμη, 
διαζεπάμη

Άτυπα 
αντιψυχωσικά

Κουετιαπίνη 1.740 
(1.670 - 1.810)

Ολανζαπίνη
ομοιόμορφη (0.94 

(0.81, 1.07))

Αποτελέσματα

Αυξημένη χρήση μιρταζαπίνης και 
κουετιαπίνης, αυπνία o στόχος;

-Ντελικάτη Ισορροπία με 
καταστολή

Παρά την καλή τεκμηρίωση και
ειδική για τον υποπληθυσμό
ΝΠ+ΜΚΕ, SSRIs προτιμώνται 

λιγότερο

Φαίνεται σεβασμός στον D2 
υποδοχέα, κουετιαπίνη

Τι θεραπεύουμε;

Χρειάζεται επαναξιολόγηση των 
κλινικών επιλογών


