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SZEXUÁLIS DISZFUNKCIÓ, AVAGY
HOL VAN A TÖBBI
ANTIDEPRESSZÍVUM?
A szexuális diszfunkciók elõfordulása a férfiak és a nõk körében

egyaránt igen magas. Gyakori következményük az életminõség

csökkenése és a személyközi kapcsolatok gyengülése. A pszicho-

trop gyógyszerek, köztük az SSRI-k is, azon gyógyszerek csoport-

jába tartoznak, melyek a leggyakrabban eredményeznek szexuális

válaszkészség romlást. A szexuális diszfunkciókra vonatkozó kér-

déseket is tartalmazó, antidepresszívumokat vizsgáló klinikai ta-

nulmányok szerint számuk megdöbbentõen magas – a kezeltek

50–70%-a –, mely azt sugallja, a rutin klinikai gyógyszervizsgála-

tok során nem szisztematikusan nyert szexuális diszfunkció inci-

denciára vonatkozó adatok nagy valószínûséggel jócskán alábe-

csültek. Jelentõs gondot okoz annak az elkülönítése, vajon a sze-

xuális mûködészavar a kezelt pszichiátriai kórkép része, a kezelés

következménye, avagy a már korábban fennálló pszichoszexuális

vagy belgyógyászati megbetegedés tünete. Emiatt érdemes és

szükséges minden betegnél a kezelés kezdetén adatot gyûjteni a

szexuális mûködésre vonatkozóan, hogy a kezelés során bekövet-

kezett változásokat pontosan lehessen megítélni. Mindezidáig a

legerõsebb bizonyítékok az SSRI szerek orgazmusra kifejtett hatá-

sa mellett szólnak, férfiakban és nõkben egyaránt. Az SSRI szerek

gyakran okoznak késõi ejaculatiót, ejakulációs képtelenséget, hi-

ányzó vagy késõi orgazmust. Nem tisztázott, hogy közvetlenül

csökkentik-e a szexuális vágyat, vagy tartós erektilis díszfunkciót

idéznek-e elõ. Az SSRI által kiváltott szexuális mûködészavar

gyakran bizonyul dózisfüggõnek, s ez rámutat annak a jelentõsé-

gére, hogy a szükségtelen dózisemelést és a szükségesnél maga-

sabb dózisok használatát kerülni kell. Az SSRI által okozott sze-

xuális diszfunkció potenciálisan negatív hatását a terápiával való

együttmûködésre a depresszió rövid távú kezelésében még nem

vizsgálták kellõképpen. Ez nyilvánvalóan jelentõs rizikót jelent a

hosszú távú kezelésre, pl. a relapszus-megelõzés miatt folytatott

fenntartó terápia esetén, ahol a beteg tünetmentes és nagyobb a va-

lószínûsége, hogy szexuálisan aktív.

A nagyobb szerotonin-reuptake szelektivitás a dopamine-

reuptake ellenében, a megemelkedett cholinerg receptor-blokád, a

prolactinaemiát okozó és a nitrogénoxidul-szintetáz gátló hatások

magyarázhatják a különbözõ mértékû erektilis diszfunkciónak
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számos vizsgálatban megfigyelt gyakoribb elõ-

fordulását SSRI-szerekkel kezeltekben. Számos

hasznos stratégiát találtak az SSRI-indukált or-

gazmus- és ejakulációs zavarok gyógyszeres ke-

zelésére: pl. megvárni a tolerancia kifejlõdését,

dóziscsökkentést, drug holiday beiktatását, váltást

más antidepresszívumra, valamint különbözõ

augmentációs stratégiákat, 5-HT2, 5-HT1 és � 2-

adrenerg-receptor antagonistákat, PDE5 inhibito-

rokat, valamint dopamin receptoragonistákat. Az

SSRI szereknek elõnyös hatásai is lehetnek a sze-

xuális mûködésre, és e pozitív hatások ugyanazon

okok miatt nincsenek kellõen értékelve, amelyek

miatt a szexuális problémák sem kerülnek megfe-

lelõ arányban felismerésre (pl. közvetlen rákérde-

zés hiánya). Placebo-kontrollált vizsgálatok az

SSRI szerek megkülönböztetett szerepére hívják

fel a figyelmet az ejaculatio praecox kezelésében.

A betegek vonakodhatnak attól, hogy (akár po-

zitív, akár negatív) szexuális problémáikat keze-

lõorvosukkal megbeszéljék. Mindazonáltal a ke-

zelõorvosnak törekednie kell arra, hogy közvetlen

kérdéseket tegyen fel a szexuális mûködésre vo-

natkozóan. Ezen a területen végzendõ jövõbeli

kutatásoknak további összehasonlító vizsgálatok-

ra, kifinomultabb augmentációs eljárások és jobb

felmérési módszerek kidolgozására kell irányul-

niuk. Nemkülönben szükséges a figyelmet ráirá-

nyítani a “gyógyszerpolitikára”: a 90-es évek kö-

zepéig hazánkban nagyjából elérhetõ volt a fejlett

nyugati világban használt hangulatjavítók zöme, a

hazai rövidlátó marketingszemlélet túlsúlya azon-

ban mára visszájára fordította a helyzetet. A de-

presszió kezelésében az SSRI-k uralják a terepet,

ha nem használ az egyik, akkor jön a második,

harmadik, ameddig tart a választék, legtöbbször

eredmény nélkül. Ferde szemmel nézik azokat,

akik ilyen esetekben az elsõ SSRI-ra nem reagáló

betegnél triciklusos vagy egyéb korszerûtlennek

tartott antidepresszívumot, netalán ECT-t alkal-

maznak. Ennek a ki tudja milyen összetevõkbõl

felépült erõs hitnek lett a következménye, hogy a

hangulatjavítók piacán nem kaphat támogatást a

mai napig sem pl. azon szerek csoportja (venla-

faxin, mirtazapin, reboxetin, bupropion, nefazo-

don stb.), melyekrõl metaanalízisek egyértelmûen

bizonyították az SSRI-okéval egyezõ (egyes ese-

tekben még jobb) klinikai hatásukat, szexuális

diszfunkciót kevésbé okozó – esetleg a szexuális

aktivitást éppen növelõ – tulajdonságaikat. Az ez-

redforduló “magyar depressziósának” gyógyulási

esélyei, nyugati társához képest – bátran mond-

hatjuk – mára csökkentek, a gyógyszeres kezelé-

sére használt paletta zsugorodott és többek között

ugyanebben a mértékben szexuális potenciálja is.

A “kenyeret és cirkuszi játékokat vagy szakmai-

lag megalapozott gyógyszerpiacot” kérdése re-

mélhetõleg megválaszolásra kerül hamarosan, el-

lenkezõ esetben továbbra is élvezhetjük azt a for-

galmazók adta színházi gyönyörkeltést, melyet

feltehetõen az impotencia okozás kompenzálására

az utóbbi idõk kongresszusain egyre gyakrabban

láthattunk.

Faludi Gábor
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