Lakemedel vid demenssjukdom

Den som fér diagnosen Alzheimers sjukdom bor {4 prova symptomlindrande
lakemedel. I dagligt tal kallas de ofta for bromsmediciner men symptomlindrande
medicin dr en mer korrekt bendmning.

Likemedlen innebér inte att den bakomliggande sjukdomsprocessen gar ldngsammare.
Déremot kan symptom som minnesstorningar och andra kognitiva nedséttningar lindras
under en period. Hur ldnge varierar. Det kan handla om ndgra méanader upp till ndgot ar,
ibland dnnu langre.

En del personer far mycket bra lindring i borjan av sjukdomsforloppet. Andra svarar inte
alls pd medicineringen. Vad de hér variationerna beror pa vet man inte sékert. Vid
Alzheimers sjukdom drabbas bland annat de nervbanor som kallas kolinerga och som
anvander signalsubstansen acetylkolin. Hur patienten svarar pad medicinerna hdnger
sannolikt samman med graden av sé kallad kolinerg storning.

Idag finns tre sa kallade kolinesterashdmmare som anvinds vid mild till méttlig
Alzheimers sjukdom: donezepil (Aricept), galantamin (Reminyl) och rivastagmin
(Exelon). De innebér att nivderna av signaldmnet acetylkolin dkar i hjdrnan.

De ar likvérdiga vad géller att lindra symptom, enligt den vetenskapliga evidens som
finns.

I borjan, de forsta tre manaderna, kan personens forbattras. Fran att vara passivt
stillasittande kan hon bdrja delta 1 dagliga aktiviteter. Likemedlen kan sedan gora att
forsdmringen gar langsammare. Hur ldnge och i vilken grad &r individuellt. Medicinerna
kan ge biverkningar som diarré, krikningar och magsmértor.

Det finns dnnu en symptomlindrande medicin som anvinds i medelsvar och svar fas av
Alzheimers sjukdom, Ebixa som innehéller memantin. Kolinesterashammare och,

framforallt, Ebixa kan ocksa ha positiv effekt mot vid sjukdomen Lewykroppsdemens.

Vid vaskulir demens finns ingen medicin som lindrar symptomen. Déremot anvdnds
exempelvis Trombyl for att undvika att kédrlskadorna forvarras.

Manga dldre har blanddemens, det vill sédga bade vaskulér demens och Alzheimers
sjukdom. Aven for dem rekommenderas alzheimersmedicinerna.

Inte heller mot frontotemporal demens (pannlobsdemens) finns ndgon medicinsk
behandling.

Det pagar forskning for att hitta botemedel och vaccin, framfor allt mot Alzheimers
sjukdom.

Kalla: Lars-Olof Wahlund, professor i geriatrik vid Karolinska Institutet och
overlakare vid geriatriska kliniken, Karolinska universitetssjukhuset, Huddinge.
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