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Han var sw Iege men skjonte ikke at
medisinen hans fikk ham til 4 gjore de villeste
ting. Da han vaknet opp hadde han mistet
nesten alt.

>~




Sporten Sumo Meny

FORTVILET: Marit Larsen er fortvilet over situasjonen hun har havnet i. Foto: Thomas Evensen / TV 2

Marit (75) overforte 2,2 millioner til

svindlere for noen skjonte hva som hadde
skjedd

BEKKESTUA (TV 2): En pille om dagen var nok. Det kostet Marit Larsen (75) millioner.

AV MARGRETHE HALAND SOLHEIM OG THOMAS EVENSEN (FOTO)
PUBLISERT 18.01.2021
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Hva er dopamin ?
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Dopamin er et viktig signalstoff i hjernen




Den nigrostriatale bane

e Aksonene av disse dopaminergiske nevronene
strekker seg mot basalgangliene i hjernen
var. Denne banen er en del av det
ekstrapyramidale nervesystemet, som er
ansvarlig for a kontrollere kroppens motoriske
bevegelser.

* Banen starter i « den svarte substans»
(substansia nigra) i hjernestammen. Det er
cellene her som gradvis gar tapt ved
Parkinsons sykdom. Mangel pa dopamin i
denne banen er drsaken til de fleste motoriske
symptomer ved Parkinsons sykdom.
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Hva skjer ved Parkinsons sykdom?

* Alfasynuclein er et protein med ukjent
funksjon som finnes i de fleste celler i

kroppen.

* Ved Parkinsons sykdom begynner Nucleus
alfasynuclein a klumpe seg sammen \
inne i cellene. Disse klumpene med ———
alfasynuclein kalles Lewy-legemer v

* Noen celler rammes raskere enn N

andre og kan bli gdelagt av .
mekanismer som fortsatte er ukjent.

* Nevronene i «den svarte substans» i
hjernestammen som lager dopamin er
spesielt utsatt for skade.



Hvilke symptomer kan skade pa nerveceller
ved Parkinsons sykdom medfgre ?

- Motoriske symptomer : - lkke-motoriske symptomer
kan hos noen ( men ikke alle) pavirke:

* Langsommere bevegelser (bradikinesi) * Funksjoner styrt av det autonome

 Skjelving i hvile (hviletremor) nervesystem

* Motstand i muskulaturen mot passiv Pavirkning av sgvn & energi

bevegelighet (rigiditet)

Endringer i sanseapparatet

Psykiske/psykologiske symptomer



Behandling av motoriske symptomer

MEDIKAMENTELL BEHANDLING IKKE-MEDIKAMENTELL
BEHANDLING




QoL

Quality of Life

Det viktigste malet for behandlingen
er best mulig livskvalitet

for pasient og pargrende!



Hvorfor det er lurt 3 ta medisiner

Mangel pa dopamin i hjernen kan gi: «Rekkeviddeangst»

 Darligere motorisk funksjon

 Mangel pa energi til daglige
aktiviteter
* Mindre utbytte av trening fordi

kroppen ikke lystrer som den
skal

* Darligere livskvalitet




Hva er malet med medisiner ved PS?
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Hva er malet med medisiner ved PS?

* Redusere motoriske symptomer sa mye som mulig — helst en
tilnaermet normalisering av motorisk funksjon

* Opprettholde en stabil motorisk funksjon gjennom hele dggnet.

* Optimal livskvalitet for pasienten og de naermeste

* Unnga plagsomme bivirkninger



Medikamentell behandling av motoriske symptomer

* MAO-B hemmere
» (Selegilin, Eldepryl, Azilect, Xadago)
* Hemmer nedbrytingen av dopamin
* Kan kanskje bremse utviklingen av Parkinsons sykdom

* Levodopa = «ekte dopamin»
* (Sinemet, Madopar, Stalevo, Duodopa)
* Levodopa omdannes til dopamin nar det kommer inn i hjernen

* For a hindre omdanning til dopamin fgr levodopa passerer blod-
hjerne barrieren er det koblet til en dekarboksylasehemmer

* Dopaminagonister = «kunstig dopamin»
* (Sifrol/Oprymea, Requip, Neupro, Apomorfin)
 Medikamenter som virker pa dopaminreseptorene uten at de er
dopamin.



Dopaminagonister
(Requip, Sifrol/Oprymea, Neupro, Apomorfin)




Medikamentell behandling

av motoriske symptomer

* Dopaminagonister = «kunstig dopamin»
* (Sifrol/Oprymea, Requip, Neupro, Apomorfin)
* Medikamenter som virker pa dopaminreseptorene uten at de er dopamin.

Kan tas som tablett en gang daglig eller som plaster

Gir en stabil effekt gjiennom dggnet

Kan i tillegg til effekt pa motoriske symptomer ha en forebyggende effekt pa
depresjon og hos noen gi noe gkt energiniva.

Kan hos noen gi psykologiske bivirkninger som impulskontroll-forstyrrelser

Kan hos eldre pasienter medfgre hallusinasjoner og forvirring



«Hvilke medisiner er best for meg?»

* Effekt og bivirkninger av
medisiner kan variere fra person
til person.

* Effekt og bivirkninger kan hos
samme person endre seg over
tid.

* Det er ingen fasit for hvilke
medisiner som er best for den
enkelte person med PS




Nar man tilfgrer hjernen dopamin kan det pavirke mange omrader i hjernen

MESOCORTICAL

Cognition, Memory,
Attention, Emotional
Behavior, & Learning

NIGROSTRIATAL

Movement & Sensory
Stimuli

MESOLIMBIC

Pleasure & Reward

Seeking Behaviors;

Addiction, Emotion,
Perception




Dopamin har en viktig funksjon i hjernens belgnningssystem

De 2 viktigste omradene for dopaminproduksjon
i hjernen er:

e Substansia nigra ( «den svarte substans»)

* Det ventrale tegmentale omradet (VTA:
engelsk «ventral tegmental area»)

Nervecellene i VTA sender utlgperne sine til
flere omrader der de skiller ut dopamin, f@rst og
fremst i nucleus accumbens og hjernebarken i
pannen. Nucleus accumbens ligger i dypet av
Bannelappen og er en viktig del av hjernens
elgnningssystem. Den blir pavirket nar
dopamin skilles ut av nerveutlgperne fra VTA.
Dette gir en opplevelse av behag og tilfredshet. -
Folelsen av tilfredshet forsterker (eller |
belgnner) den aktiviteten som forarsaker den
positive fplelsen.




Hver gang vi opplever noe positivt stremmer
dopamin til belgnningssentrene i hjernen

<\

Nucleus accumbens
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Hver gang vi opplever noe positivt stremmer
dopamin til belgnningssentrene i hjernen

Nucleus accumbens




Hvis hjernen far tilfgrt ekstra dopamin kan
oelgnningsopplevelsen bli forsterket

Personen som vinner bruker medisiner som  Den positive opplevelse kan forsterkes og
tilfgrer hjernen dopamin =2 gnsket om a gjenta handlingen gker.

Nucleus accumbens
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Forhold som kan gi gkt risiko for a
utvikle impulskontrollforstyrrelser ?

* Tidligere rusmisbruk eller
avhengighetsproblematikk i naer familie.

* Risikovillig personlighet
* Ung alder

* Menn



Hvor vanlig er impulskontrollforstyrrelser
ved Parkinsons sykdom

* Forekommer hyppigere hos personer med Parkinsons sykdom

* Risikoen gker saerlig med bruk av dopaminagonister som Requip,
Sifrol/Oprymea og Neupro plaster

* Kan ogsa forekomme ved bruk av kun levodopapreparater som
Sinemet, Madopar og Stalevo

* Norske studier indikerer at opp mot 1 av 3 med PS kan fa vansker med
impulskontroll eller stereotyp adferd.



Impulskontrollforstyrrelser —oppsummering

Dopamin er en viktig belgnningssubstans i hjernen

Nar vi opplever noe spesielt gledelig eller fysisk god
opplevelse frigjgr hjernen dopamin som bidrar til den
positive opplevelsen

Parkinsonmedisiner pavirker hele hjernen — ikke bare
der dopamin trengs for normal motorisk funksjon

@kt dopamintilfgrsel til belpnningssentrene i hjernen
kan pavirke gnsket om a oppleve den samme gode
folelsen pa nytt.

Dette kan medfgre at personen endrer adferd for a
oppna en bestemt god opplevelse




Impulskontrollforstyrrelser

Spillavhengighet
» Vanskeligheter med a motsta spill til
tross for tap

* Kan bruke mye tid pa tenke pa og
planlegge spilling

* Oppfatter det ofte ikke selv som
spilleavhengighet

* Kan likevel ha behov for a skjule
spillingen for naermeste familie

 Kan fa store gkonomiske
konsekvenser — ogsa for familien

* Opptrer hyppigere hos menn




Impulskontrollforstyrrelser
yperseksualitet

@kt interesse for sex og seksualiet

Det vanligste er:
* Pkt behov for seksuell kontakt med partner

* Tanker om sex tar konsentrasjonen fra andre
oppgaver

* Hyppigere bruk av pornografi

Hos noen kan det medfgre

* Forsgk pa a innlede seksuell kontakt med
andre personer enn partner

* Seksuell interesse for ting som tidligere ikke
hadde noen seksuell interesse

* Seksuell adferd som er sosialt uakseptabelt
eller ulovlig

Forekommer hyppigere hos menn




Impulskontrollforstyrrelser
Overspising

* Endring i matvanene som ofte
medfgrer vektgkning:
* Pkt matinntak
* Raskere matinntak
* Endring av matvanene
e Behov for a spise om natten

* Forekommer hyppigere hos
kvinner




Impulskontrollforstyrrelser
Tvangsmessig shopping

* Vanskeligheter med a motsta
impulser til a kjppe ting

e Kan medfgre ting man ikke
trenger eller ikke har rad til

* Forekommer hyppigere hos
kvinner




Impulskontrollforstyrrelser

Stereotyp adferd

* Driver med noen aktiviteteri sa
stor grad at en selv eller andre
reagerer

e Kan dreier seg om
* Formalslgse aktiviteter (punding)

* Vanlige aktiviteter menii et
omfang som er unormalt

* Hoppyer («hoppyisme»)




Impulskontrollforstyrrelser
Psykisk avhengighet av parkinsonmedisin

* Fgler trang til a bruke mer
parkinsonmedisin enn det som
er ngdvendig for a regulere
parkinsonsymptomene

* Pker forbruket pa eget initiativ
og forsgk pa a redusere
forbruket kan gi ubehag eller
angst.

* Kalles ogsa « Dopamin
dysregulering syndrom»




Sa hva kan
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Sa hva kan

pasienten,
pargrende, legen
og likemenn gjgre

for a hindre at
impulskontroll-
forstyrrelser skaper
store problemer:

- Veer oppmerksom pa muligheten
for impulskontrollforstyrrelser

* |verksett hensiktsmessige tiltak
ved mistanke om
impulskontrollforstyrrelser



Hvordan oppdage impulskontroll forstyrrelser
for det far alvorlige konsekvenser?

Sperreskjema — Impulskontrollforstyrrelser (QUIP*)
oooooooooooo liforstyrrelser kan vaere bivirkninger av legemidler du tar mot Parkinsons sykdom.
Dette er det viktig a fa kartlagt, slik at legen din eventuelt kan justere behandlingen.

Vi ber deg besvare ALLE SP@RSMAL basert pA NAVARENDE ATFERD dersom den har vart i minst 4 u
JA - indikerer at atferden skaper sosiale, personlige og ekonomiske problemer for deg selv, eller de
rundt deg.

* Personen selv trenger ikke oppleve
situasjonen som et problem. Derfor ! R e &
viktig & informere og involvere v
Ide tank f O

* Nevrologen skal informere pasient og i

! O O
helst ogsa partner om risiko for SRR B8
impulskontroll forstyrrelser e I W

ok =

* Nevrologen skal fortlgpende spgrre Esweonpaterd

pasienten om symptomer. Bruk gjerne e -
. o lleceisidoin sy SRR — o g
QUIP-skjemaet P -1

JJJJJ



Mulige tiltak ved impulskontrollforstyrrelser .

* Vurdere om parkinsonmedisinen kan reduseres

* Ved bruk av dopaminagonister bgr det vurderes overgang til andre
medikamenter

* Endringer i behandling bar gjgres gradvis og en bgr gjgre endringene i
samrad med fagfolk pa omradet. For rask og kraftig reduksjon i
medisindoser kan forarsake ungdig mye tilbakekomst av
parkinsonsymptomer og kan gi depresjon, angst og smerter.

* Ved adferdsendringer som medfgrer at mye penger kan ga tapt er det etter
avtale med pasienten mulig a begrense pasientens tilgang til skonomiske
midler. Partner eller andre kan overta betalings- og kredittkort, og tilgang
til spill pa PC’n kan begrenses.




Impulskontrollforstyrrelser kan vaere aktuelt hvis:

* Har personen er blitt mer opptatt av a skjule gkonomiske forhold?

* Er personen mer hemmelighetsfull nar det gjelder bruk av telefon og
internett?

* Har personen begynt a samle pa eller organisere diverse gjenstander?
* Har personen begynt a gjenta gjgremal uten noen opplagt god hensikt?

* Har personen endret seg pa det seksuelle omradet, enten rettet mot
partner eller mot andre? Har andre reagert pa atferden?

* Har personen begynte a shoppe mer enn tidligere?

* Bruker personen mer penger enn tidligere og er livsstilen blitt mer
ekstragavant?



Impulskontrollforstyrrelser kan veere aktuelt hvis :
(fortsettelse)

* Bruker personen mer tid ved pc’en enn tidligere? Ofte kan det handle
om gambling, netthandel, og nettadresser som tilbyr sex pa forskjellig
vis, og dette er ofte noe som foregar pa natt eller tidlig morgen for a
skjule aktiviteten.

e Tar personen mer medisin enn hensiktsmessig?
* Er adferden blitt mer aggressiv?

e Har personen gatt opp i vekt i den senere tid? Av og til er det slik at
noen spiser store mengder mat uten ngdvendigvis a vaere sultne, og
de kan oppleve vemmelse og skyld i forbindelse med det.



Og til slutt: Vi ma ikke overdrive problemet ved
a tolke glede ved gode opplevelser som mulige
impulskontrollforstyrrelser

Begrepet impulskontrollforstyrrelser bgr begrenses til
forhold hvor adferden skaper problemer for pasient,
pargrende eller andre

Mange personer kan bruke mye tid pa aktiviteter uten at det
er riktig & oppfatte det som en impulskontrollforstyrrelse

De fleste personer som bruker dopaminagonister far ikke
impulskontrollforstyrrelser.

Dopaminagonister kan i tillegg til a reduserer motoriske
symptomer ogsa ha forebyggende effekt mot depresjon og
bedre energinivaet

Vi ma ta impulskontrollforstyrrelser pa stgrste alvor samtidig
som vi ma unnga a skremme pasienter og pargrende slik at
pasienten ikke far optimal behandling.




