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Adfaerdsforstyrrelser og psykiske symptomer ved demens bar som
udgangspunkt forsgges behandlet uden brug af la2agemidler. Aktivering af
personen med demens, musikterapi, sanseintegration og undervisning af
plejepersonalet i kommunikation kan i mange tilfeelde lindre symptomerne
og er uden bivirkninger. To danske psykiatere gor i Ugeskrift for Laeger
status pa udredning og behandling af adfserdsforstyrrelser ved demens.

Symptomer som apati, depression, aggressivitet, angst og sgvnforstyrrelser forekommer ofte hos ldre med demens
og kan ses ved alle sveerhedsgrader af demens. Symptomerne, der under et kaldes for behavioural and
psychological symptoms of dementia (BPSD), kan til forveksling ligne symptomer pa delirium, men bade arsager og
behandling er forskellige.

Delirium skyldes ofte smerter, dehydrering, problemer med affgring eller vandladning, infektioner eller anden
somatisk sygdom. Delirium kan ogsa udlgses af lsegemidler som steroider, steerk smertestillende medicin, medicin
mod parkinsonisme eller medicin mod overaktiv blaere.

| tilfaelde af BPSD-lignende symptomer bar personen derfor undersgges somatisk og der bar foretages
medicingennemgang.

Ikke-medicinsk behandling

Behandling med psykofarmaka har begraenset effekt mod BPSD og der er risiko for alvorlige bivirkninger. Pa den
baggrund anbefaler Sundhedsstyrelsen, at farstevalgsbehandlingen af BPSD er nonfarmakologisk. Betegnelsen
daekker over en bred vifte af interventionsmetoder, der som hovedregel tilpasses individuelt under hensyntagen til
den enkelte persons behov og interesser. Virkningen af ikke-medicinsk behandling er ikke let at male og
videnskabelige effektstudier giver ofte modstridende resultater.

Men et systematisk review fra 2014 af 33 lodtraekningsbaserede (randomiserede) kontrollerede studier fandt, at
interventioner som aktivering af personen med demens, musikterapi, sanseintegration (fx massage) samt
undervisning af plejepersonalet i kommunikation kan have en gavnlig effekt pa urolig adfserd (agitation),
aggressivitet og omkringvandren. Derimod kunne der ikke pavises nogen effekt af aromaterapi eller lysterapi. Et
andet systematisk review fra samme ar beskrev gavnlig effekt af positive begivenheder og hobbypraegede aktiviteter
- enten individuelt eller i gruppe - i flertallet af studierne.

Demensmedicin

Demensmedicin i form af kolinesterasehaemmere har ifglge en metaanalyse fra 2015 en vis, om end begraenset,
virkning pa BPSD generelt. Samme metaanalyse kunne ikke pavise en signifikant effekt af memantin pa BPSD,
hvilket eventuelt skyldes, at kun otte memantinstudier indgik i analysen. Det gik ud over den statistiske power.
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Depression og angst

Effekten af antidepressiv medicin til behandling af BPSD blev gennemgéet i en oversigtsartikel fra 2016, der ikke
fandt nogen afggrende forskel mellem aktiv behandling og placebo. Flertallet af studierne viste lindring af depressive
symptomer i begge grupper.

Generelt frarddes behandling med seldre typer (tricykliske) antidepressiv medicin pa grund af deres antikolinerge
effekt, der kan forvaerre det kognitive funktionsniveau. Citalopram menes at kunne give forstyrrelser af hjerterytmen
(QTc-forlaengelse). Hvis ikke-medicinsk behandling ikke har tilstreekkelig effekt og behandling med antidepressiv
medicin skennes ngdvendig, kan praeparater som sertralin eller mirtazapin overvejes. Men pa grund af risikoen for
bivirkninger skal behandlingen folges taet. De naevnte lsegemidler kan ogsa virke angstdseempende.

Uro og aggression

Uro og aggressivitet er vanskelig at behandle medicinsk. Kolinesterasehaammere synes ikke at have nogen virkning
pa symptomerne og effekten af memantin er uklar. Studier af antidepressive lsegemidler af SSRI-typen har vist
blandede resultater. Citalopram kan muligvis deempe symptomerne, men lzegemidlet kan som nasvnt forstyrre
hjerterytmen.

Psykotiske symptomer

Vrangforestillinger og hallucinationer er almindelige ved fremskreden demens, men symptomerne er ikke
ngdvendigvis pinefulde for personen med demens. Hvis symptomerne medfgrer forpinthed og ikke lindres
tilstraekkeligt ved ikke-medicinsk behandling, kan medicinsk behandling vaere ngdvendig. Hvis pagaeldende ikke i
forvejen er i behandling med en kolinesterasehaemmer, bar dette veaere forstevalg.

Atypiske antipsykotika som olanzapin, risperidon og quetiapin er ikke godkendt til behandling af BPSD, men anvendes
undertiden i mangel af bedre. Forfatterne anbefaler, at atypiske antipsykotika kun anvendes, hvis personen med
demens er sveert forpint eller til fare for sig selv eller andre. Allerede ved behandlingens start bar et tidspunkt for
evaluering af behandlingseffekten planlaegges - for eksempel efter 2-4 uger. Gradvis seponering af llegemidlet bor
forsgges efter for eksempel tre maneders behandling.
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