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Amfetamin 
och hyper-
triglyceridemi

Finns det ett samband mel-
lan amfetamin och hyper-
triglyceridemi? En 9-årig
njurtransplanterad pojke,
som hade normala trigly-
cerider (1,1 mmol/l) för ett år
sedan har nu triglycerider
6,3 mmol(referensvärde
<1,2) och kolesterol 5,0
mmol/l (referensvärde <5,2).
Senhösten 2002 insattes am-
fetamin på grund av DAMP.
Initialt noterades en blod-
trycksstegring, varför dosen
reducerades till nuvarande
(tablett amfetamin 5 mg
1+0+1,5 varannan dag och
1+0+1 varannan dag). I öv-
rigt behandlas gossen med
tablett Prednisolon 5 mg, en
varannan dag, kapslar
Prograf (takrolimus) 2,5 mg
+0+2 mg, tablett Plendil (fe-
lodipin) 2,5 mg 1+0+1, tablett
Inderal propranolol) 10 mg
1+2+1 samt injektion

Genotropin (somatropin) 1,4
mg/dag sedan april 1998. 

I efterhand har framkommit
att modern lagt om kostregi-
men med mer fett, bland an-
nat vispgrädde. Omkontroll
av triglycerider efter ett
dygn med lägre fettintag gav
ett värde på 2,6 mmol/l.

Inga biverkningsrapporter
om lipidrubbningar relate-

rade till amfetaminbehand-
ling finns rapporterade till
det svenska eller internatio-
nella biverkningsregistret
[1,2].

Ett Drugline-dokument finns
tillgängligt om amfetaminbi-
verkningar. Där refereras en
artikel från 1977 om amfet-
amins och koffeins effekter
på lipid- och glukosomsätt-
ningen under arbete och ef-
terföljande vila. Där sågs
minskade halter av fria fett-
syror och triglycerider, me-
dan förhöjda blodsockervär-

den noterades i både amfet-
amin- och koffeingrupperna
jämfört med en kontroll-
grupp [3].

Effekterna av amfetamin
på lipidomsättningen vid
upprepad dosering eller
långtidsbehandling förefaller
dåligt studerade. På teoretis-
ka grunder kan man tänka
sig en ökad insulinresistens
och nedreglering av adrener-
ga receptorer under långtids-
behandling med sympatiko-
mimetika. Nedreglering av
beta-2-receptorer har visats
relatera till förhöjda trigly-
ceridvärden [4].

Vidare bör beaktas att
denne gosse behandlas med
flera potentiellt diabetogena
läkemedel samt att en even-
tuellt rubbad njurtransplan-
tatfunktion skulle kunna ge
lipidrubbningar. Om inte
kostförändringar normalise-
rar blodfetterna bör biverk-
ningsrapportering övervägas.

Amfetamins effekter på
lipidomsättningen vid lång-

tidsbehandling är dåligt be-
lysta. På teoretiska grunder
kan man tänka sig att am-
fetaminbehandlingen i detta
fall kan ha ett samband med
hypertriglyceridemin. I just
detta fall är det dock mer
sannolikt att hypertriglyce-
ridemin speglar det ökade
fettintaget.
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Interaktion 
mellan Waran
och bock-
hornsklöver 

Kan naturprodukten Arcon
Tisane interagera med
Waran? Fallet rör en kvinna i
80-årsåldern som använder
Arcon Tisane mot håravfall.
Kvinnan behandlas även
med warfarin (Waran).

Arcon Tisane är en natur-
produkt som används

mot håravfall. Kapslarna
innehåller ett extrakt av frön
från bockhornsklöver
(Trigonella foenum-gra-
ecum) samt nikotinsyra, kal-
ciumpantotenat, vitamin B2,
vitamin B6 och folsyra [1]. 

En fallrapport rörande inter-
aktion mellan warfarin och
bockhornsklöver finns doku-
menterad. Det rörde sig om
en kvinna som stod på war-
farin. Hennes INR-värde
höll sig inom  referens-
intervallet under första året
med warfarin-behandling.
Vid en rutinkontroll uppmät-
tes ett högt INR-värde.
Kvinnan uppgav att hon an-
vänt preparat innehållande
boldo och bockhornsklöver

under de senaste veckorna.
Naturmedlen sattes ut och en
vecka senare hade INR-vär-
det normaliserats. Patienten
började återanvända natur-
medlen och INR-värdet steg.
Eftersom kvinnan ville an-
vända naturmedlen reduce-
rades dosen av warfarin med
ungefär femton procent och
INR-värdet höll sig inom re-
ferensintervallet [2].

Bockhornsklöver innehåller
ett kumarinderivat som kan
förlänga koagulationstiden.
Någon annan effekt av bock-
hornsklöver på koagulatio-
nen finns inte dokumente-
rad. Försiktighet rekommen-
deras vid användning av
bockhornsklöver hos patien-
ter som använder antikoagu-
lantia [3].
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