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Alkohol och lakemedel

Det finns flera olika typer av ldkemedel som &r oldmpliga att kombinera med alko-
hol, pé grund av att de kan paverka varandras verkan eller samverka sa att negativa
effekter uppstar. Det dr darfor viktigt att den som forskriver ldkemedel har kun-
skap om detta och i férekommande fall upplyser patienten om vilka risker sidana
kombinationer innebar. Lika viktigt dr det att vard- och omsorgspersonal kanner
till riskerna, och ar observanta och kan informera hélso- och sjukvarden om de ser
tecken pa riskfyllt bruk av alkohol, eller tydliga symtom pa paverkan hos en person
med ldkemedelsbehandling som anvénder alkohol'.

Alkohol kan paverka effekten av likemedel

Alkohol kan o6ka eller minska nedbrytningen av vissa ldkemedel i levern, framfor
allt vid mer omfattande bruk. Om nedbrytningen 6kar leder det till att méngden
lakemedel 1 blodet minskar vilket kan forsvaga dess effekt, nagot som kan uppsta
med exempelvis det antibakteriella likemedlet doxycyklin. Det motsatta sker om
alkohol minskar nedbrytningen av ett lakemedel, vilket bland annat har beskrivits
for en viss typ av antidepressiva ldkemedel (tricykliska antidepressiva — TCA).
Alkohol kan ocksé direkt paverka effekterna av vissa ldkemedel. Bland annat kan
den forstirka effekten av diabetesmedlet metformin pa &mnesomsittningen, sa att
risken Okar for ett allvarligt tillstdnd som kallas laktacidos.

Likemedel kan paverka effekten av alkohol

Vissa likemedel kan pa olika sétt paverka mangden i blodet, och dirmed effekten,
av alkohol. Exempelvis kan det antibakteriella ldkemedlet erytromycin pa detta
sdtt forstarka effekten av alkohol, genom att stimulera tomningen av magséicken
och ddrmed pédskynda upptaget av alkohol fran tarmen.

Alkohol och lakemedel kan verka tillsammans

Flertalet av de negativa effekter som kan uppsté néar ladkemedel kombineras med
alkohol, beror pa att de samverkar och forstarker varandras effekter pa kroppens
organ. Ménga av dem har att géra med effekter pé centrala nervsystemet; exempel
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pa sadana interaktioner dr dem mellan alkohol och opioider (morfinbesldktade
smartstillande medel), lugnande medel och somnmedel. Andra system som kan
paverkas 1 kroppen ér cirkulationsapparaten och magtarmkanalen.

Tabell 1 visar ett antal exempel pa ldkemedel som av olika skil &r oldmpliga att
kombinera med alkohol och vilka effekter en sddan kombination kan ha.

Tabell 1. Exempel pa ldkemedel som kan vara olémpliga att kombinera med

alkohol
Lakemedel Risk vid kombination med alkohol
Opioider Okad risk fér andningsdepression. Férstarkta centralnervé-
sa effekter av dessa lgkemedel med kad risk for bl.a.
sémnighet/désighet och fall
Paracetamol Okad risk fér leverskada

Antiinflammatoriska ldkemedel

Vissa antibiotika

Medel mot kérlkramp (nitrater)
Urindrivande medel

Vissa lakemedel mot hégt blodtryck
(kalciumantagonister)

Blodfértunnande Igkemedel

Lugnande medel och sémnmedel

Antidepressiva medel

Lakemedel mot epilepsi

Lakemedel vid allergi (antihistaminer)
Diabetesmedel

Medel vid magsér och syrarelaterad
matstrupssjukdom

Antipsykotiska lékemedel

Metotrexat

Okad risk for magblsdningar

Amoxicillin — kan héja blodnivéerna, och dérmed forstarka
effekten, av alkohol

Metronidazol - risk for “Antabusliknande” effekt, med
symtom som illam&ende, hjartklappning, ansiktsrodnad och
andningssvdrigheter

Doxycyklin - Alkohol kan ge lagre blodnivéer och dérmed
minskad effekt av doxycyklin

Okad risk fér blodtrycksfall
Okad risk fér blodirycksfall
Okad risk for blodtrycksfall, hjértklappning

Okad risk for blédningar

Forstarkta centralnervosa effekter av dessa lékemedel, med
dkad risk for bl.a. sémnighet/désighet

Okad risk for psykiska biverkningar (aggressivitet,
forvirring) av dessa lakemedel. Vissa antidepressiva medel
(tricykliska antidepressiva - TCA) kan férstarka effekten av
alkohol. Alkohol kan héja blodnivéerna av TCA och
darmed ge biverkningar som sémnighet/ddsighet och
blodtrycksfall

Vissa ladkemedel mot epilepsi kan &ka kansligheten for
alkohol. Alkohol kan minska blodnivéerna och darmed
effekten av epilepsilékemedlet fenytoin

Alkohol kan férstérka den sémnighet/dé&sighet som vissa
antihistaminer kan ge

Okad risk for lagt blodsocker. Okad risk fér laktacidos med
diabetesmedlet metformin

En viss typ av s&dana lékemedel (histamin 2-receptorantag-
onister) kan haja blodnivéerna, och dérmed férstarka
effekten, av alkohol

Forstarkta centralnervosa effekter av dessa lékemedel, med
dkad risk for bl.a. sémnighet/désighet

Okad risk fér leverskada
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Andra effekter av alkohol pa lékemedelsbehandling

Andra effekter av alkohol pa likemedelsbehandling

Alkohol kan ocksa ha negativa effekter pa likemedelsbehandling pé langre sikt,
genom att paverka den enskildes:

* Foljsamhet till behandlingen

» Kontroll av sjukdomen och behandlingen

» Formaga att informera och uppritthalla kontakt med hilso- och sjukvarden

Det géller i synnerhet vid vissa sjukdomar/behandlingar — sisom diabetes, epilepsi
och behandling med blodfortunnande ldkemedel — dir en misskott behandling kan
fa allvarliga konsekvenser.

Anvandning av alkohol och ldkemedel vid blandmissbruk

Anvindning av alkohol dr vanligt vid blandmissbruk, diar den kan kombineras inte
bara med droger, utan ocksa olika slags likemedel med centralnervosa effekter.
Oftast ror det sig om lugnande medel, somnmedel eller opioider, som tas for att
forstarka ruset, eller for att mildra de negativa effekterna av alkoholmissbruket,

sdsom abstinenssymtom, angest och sdomnstorningar.
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