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Netiesioginiai prikausomybes
pozymiai |
m Pakites elgesys:
mdemesio stoka
mvangumas<>aktyvumas
mpriesiskumas, pykcio priepuoliai
msutrike santykial Seimoje, melavimas
minteresy susiauréjimas
mnaujas pazjstamy ratas
m pastovus pinigy trdkumas




Netiesioginiai prikausomybes
pozymiai ll

m Svelkatos sutrikimai :
— ISblyskimas, ryskus odos paraudimas
— berimai, niezulys, slogavimas, akiy paraudimas
- apetito stoka, svorio kritimas, viduriavimas ir vémimas
— mieguistumas dieng ir nemiga naktj, Sviesos baimé
- nerimas, baimeé, panikos atakos

= Nejprasti kvapai, demes, tabletés, svirkstai




Fizine priklausomybe

= Organizmo sistemy pokyciai ir adaptacija
prie nuolatos vartojamy PAM. Ji apima
receptoriy sistemuy, autoreguliacijos
mechanizmy, medziagy apykaitos
pakitimus




Tolerancija

m Fenomenas, kai dél organizmo adaptacijos
pakartotinas tos pacios PAM dozés
vartojimas sukelia vis mazesn| efektg

m Pacientas gali atrodyti ir jaustis normaliai,
netgi vartodamas teoriskai mirtinus PAM
Kiekius




Abstinencijos bukle

m \/ystosi, kal priklausomas pacientas
negauna jprastos PAM dozés jprastu
metu

m Eiga ir trukme priklauso nuo vartojamos
PAM kiekio, vartojimo trukmeés, paciento
savybiy




Psichologine priklausomybe

m Nuotaikos svyravimal

m Nemiga

m Silpnumas

m Nenumaldomas potraukis vartoti PAM
m ISlieka ilgiau, nei fiziné priklausomybé
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Neurotropinis cheminiy
priklausomybiy mechanizmas

Repeated drug
exposure

—
(e.q., via

neurotrophic
factors,
AFosB,
CREB?)

Normal responses to drugs Use-dependent plasticity leading
to sensitized responses to drug
and environmental cues




" Neurotropinis cheminiy
priklausomybiy mechanizmas




Dopaminas ir priklausomybe

Be pranesimo Pranesimas yra Pranesimas yra
Atsakas + Atsakas + Atsakas -
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PET - narkotiky “atmintis”

Migdolinis branduolys

amtos valzdal Kokaino valizdal



Gretutines patologijos |

= Chirurgines:
m pulinés komplikacijos
= tromboflebitai, trofinés opos
= neaiskios etiogijos pilvo skausmai
= VT kraujagysliy isemija
= Terapines:

daznos kvepavimo taky ligos

greitas svorio kritimas

rezistentiski gydymui VT motorikos sutrikimai
sunkiai koreguojamos hipertenzinés krizés
neaiskios etiologijos ryski hipertermija




Gretutines patologijos I

= Neurologines:
= koordinacijos sutrikimai
= diskinezijos
= polineuropatijos
= smegeny kraujotakos sutrikimai
= Psichiatrines: |
® nemiga, nerimas, panikos atakos
m depresija, suicidinés mintys
® baime, pykcio priepuoliai, psichozés
m démesio, atminties sutrikimai




Gretutines patologijos llI

= Ginekologines:
m |prastiniam gydymui rezistentiSka amenoréja
= skausmai mazajame dubenyje

= Dermatologines:
m |prastiniam gydymui rezistentiski bérimai
= hiperpigmentacijos ir dariy zymeés
m plastaky patinimas ir cianozé
® pavieniai ar dauginiai odos nekrozés zidiniai




Gretutines patologijos IV

= LOR:
= nosies pertvaros defektai
= nosiaryklés gleivinés atrofija
= Infekcines:
= virusiniai hepatitai
m ZIV
® pneumonija, sepsis
= TV endokarditas
= Traumatologines:
= audiniy suspaudimo sindromas
= Stomatologines:
m greitai progresuojantis kariesas




PAM identifikavimas

APSVAIGIMO |TARIMAS

PRELIMINARUS PS[CHIHEg BUSENOS |VERTINIMAS

Aalils, vangiai reaquoja j $viesy Normalds, reakdja j Sviesg sulétinta arba nepakitus Siauri (taskai), j Sviesy nereaguaia arba vangiai

PSICHOSTIMULIATORIAI
e (vertint kvags) Heroinas
ina - o TATECDs
Amfetaminal s Aguony ekstraktas
Festazy Eﬁu LIS aK}s, Morfijus

Vilniaus toksikologijos klinika 2003




Priklausomybes jrodymas

m Tipiska PAM vartojimo klinika:
®m perdozavimas
= abstinencija

= Nustacius PAM laboratoriskai (MS, DCh)




Opioidai

= Agonistai
= Antagonistai
= Agonistai — antagonistai (daliniai agonistai)




Opioidai Agonistai

Naturalus Pusiau sintetiniai Sintetiniai
(opiatai) Heroinas (opioidai)
Morfinas Metadonas

Kodeinas Buprenorfinas
Fentanilis

Tramadolis




Morfinas Istorija |

= 1804 m. vokiecCiy farmacininkas
Friedrich Wilhelm Serturner
ISskyré opijaus aktyvigjg
medziagg

= Pavadino "morphium” graiky
miego dievo Morféjaus garbei

m Pirmasis iSskirtas alkaloidas




Morfinas Istorija Il

» | parenteraliai panaudotas vaistas
- morfinas (1853)

m Dr. Alexander Wood "A New
Method for Treating Neuralgia by
the Direct Application of Opiates
to Painful Points", Edinburgh
Medical and Surgical Journal
(1855)
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Diacetilmorfinas Istorija

= Pirmag kartg sukurtas C. R. Wright 1874 m.

m Pakartotinal susintetintas Bayer 1897 m.
(F. Hofmann, 2 savaités po ASA)

= Nuo 1899 m. Bayer gamino po 1 tong
heroino per metus

= Nustotas gaminti 1913 m. ?

VGPUL Uminiy apsinuodijimy skyrius
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Heroino poveikis CNS
Schema
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PAM zalos palyginimas

3 W

Heroin

Cocaine

Tobacco

Street methadone
Barbituates
2

Cannabis

Dependence

Physical Harm

Nutt D. King LA. et all (2007). “Development of a rational scale to

asess the harm of drugs of potential misuse”. Lancet 369 (9566):1047-53



Priklausomybes kriterijai (TLK-10)

= Diagnozuojama, jel per paskutinius metus =3 kriterijy:

Sudetinga kontroliuoti medziagos vartojima, t.y. vartojimo
pradzig, nutraukimg ar vartojama kiekj

Kompulsyvus potraukis vartoti medziagg

Dél psichoaktyvios medziagos vartojimo vis mazeéjantis démesys
kitiems (alternatyviems) malonumams. Vis daugiau laiko skiriama
medziagos |sigyjimul, vartojimui ar sveikimui po vartojimo

Tolimesnis vartojimas, nepaisant aiskiy vartojimo skeliamos
zalos jrodymuy, vartojimo sukeliamy depresiniy sutrikimy ar su
psichoaktyvios medziagos vartojimu susijusiy pazinimo sutrikimy,

Tolerancijos atsiradimas, pasireiskiantis tuo kad reikalingos vis
didesnés dozeés norint pasiekti tg patj efektg

Fiziologinés nutraukimo blsenos, kai sumazinamas ar
nutraukiamas medziagos vartojimas, pasireiskiancios tipiniu
sindromu nutraukus medziagos vartojima, o siekiant sumazinto jo
iSraiSkg vartojama ta pati ar | jg panasi medziaga




Priklausomybes paplitimas tarp

skausmo pacienty

m “Nenustatyta jokio priklausomybes
paplitimo skirtumo tarp skausmo pacienty
gydomuy pirmineje grandyje ir Kity ten pat
gydomuy pacienty”

Brown R. L. et al. 1996




Neteisingai teigiamas jvertinimas

Del nepakankamo nuskausminimo tokie pacientai gali
vartoti didesnes nei paskirta vaisty dozes.

Pacientai gali nesekmingai bandyti nutraukti opioidy
vartojimg

Tolerancijos ir abstinencijos atsiradimas neisvengiamas
Kiekvienam pacientui, kuris ilgg laikg vartoja opioidus
Skausmo pacientams tai gali atspindeti tik adekvataus
nuskausminimo trikuma ir neuroplastiSkumo procesus

Pacientas, atitinkantis Siuos kriterijus, gali neturéti jokiy
asmenybeés pokyciy, budingy priklausomam pacientui




Neteisingai neigiamas jvertinimas

= Opioidy saltinis yra legalus, todeél jy
ISigijimo procesas neatitinka
priklausomybeés kriterijy

m Gali bati sunku atskirti ar darbine, socialiné

veikla ir Kiti interesai yra ribojami skausmo
ar priklausomybes




Naujas priklausomybes apibrezimas |

= Priklausomybe — tai pirmineg, Iétiné,
neurobiologine liga, kurios vystymasi ir iSraiskg
itakoja genetiniai, psichosocialiniai ir aplinkos
faktoriai. Jai budingi vienas ar daugiau zemiau
ISvardinty elgesio sutrikimuy:

sutrikusi medziagos (vaisto) vartojimo kontrolé,
kompulsyvus vartojimas,

vartojimas nepaisant akivaizdzios zalos,
nenumaldomas noras toliau vartoti (angl. craving)

American Academy of Pain Medicine, American Pain Society, American Society of Addiction Medicine 2001




Naujas priklausomybes apibrezimas Il

= Naujajame apibrézime nebéra ,fizinés
priklausomybes® faktoriy, t.y. tolerancijos ir
abstinencinio sindromo, jie yra aiskiai
atskirti nuo priklausomybés suvokimo

m [al didelis zingsnis vertinant ilgalaikj
opioidy skyrimg skausmo pacientams




Pseudo-priklausomybe
(pseudoaddiction)

= Skausmo pacientams pasireiskiantys elgesio
sutrikimal, kurie gali bati klaidingai vertinami kaip
priklausomybé

m Daznal tal tera nepakankamo nuskausminimo
rezultatas

m Skausmo pacientams adekvatus nuskausminimas
pagerina aktyvuma, reakcijos greit], demesio
ISlaikymo trukme ir nuotaikg, nejtakoja kognityviniy
funkcijy, tuo tarpu priklausomiems asmenims
didesnés opioidy dozeés veikia atvirkscial




Priklausomuy ir pseudo-priklausomy
pacienty palyginimas

Pseudo-priklausomybé

Priklausomybé

Dozés didinimas

Pasiekus pakankamag
nuskausminimg doziy
nebedidina arba siekia

Nuolatos didina doze

sumazinti

Euforijos siekimas Ne Taip
Intoksikacijos pozymiai Ne Tai
(slopinimas, sutrikimas) 2
Doméji is Salutiniai

j.lma3|s Salutiniais Tsis Ne
efektais
Doméjimasis Salutiniy efekty Tai Ne
padariniais >
Kity gydymo rekomendacijy i Ne

laikymasis

Fishbain DA, 2003



Opioidy jtaka priklausomybes
vystymuisi

= Kuo trumpiau veikia opioidai, tuo greicCiau
vystosi tolerancija; trumpo veikimo
oplodams budingas ,bangavimo” efektas

= Prailginto veikimo opioidy formoms
bldingas ypatingai mazas piktnaudziavimo
potencialas; Brookoff (1993) - 60 proc.
opiodiniy narkomany pareiské, kad sie
medikamental jiems visai netiko




Opioidy nutraukimas

= Opioidy nutraukimas susijes su isliekanciu
skausmu ir opioidinés abstinencijos bikle bel
hiperalgezija

= Skausmo pacientams rekomenduojama taikyti
laipsniskg opioidy dozés mazinimo schemg

» Medicinine detoksikacijg galima taikyti iSimtiniais
atvejais, jel kitaip nepavyksta nutraukti vartojimo.
Jos esme sudaro:

= opioidy nutraukimas detoksikacijos pradzioje arba
greitai mazinant dozes (per 7- 14 d.)

m abstinencinés buklés korekcija kitais medikamentais




“Greitosios” detoksikacijos

= Opioidy antagonistais sukeliama labai
iIntensyvi, taCiau greitai praeinanti
abstinencijos buklé. Tai leidzia nutraukimo
laikotarp] sutrumpinti iki 24-72 val.

» Pagrindiné problema — tmios, sunkios
abstinencines bilklés korekcija, tam
dazniausiai talkkoma |vairaus gylio sedacija
IkKi bendrosios nejautros




“Greitoji“ detoksikacija skausmo gydyme

m Ypatingal didelé tolerancija opioidams
(1300 mg paros morfino dozé
nebeefektyvi)

m Pacientul atlikta medicininé detoksikacija
bendroje nejautroje, tris savaites nevartojo
oploidy

= Vél pradejus opioidus, efektyviam
nuskausminimui pakako 90 mg morfino

Breitfeld C. et al. 2003




Toksikology ir skausmo specialisty
bendradarbiavimo at_eitis
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