Tartos hatasu antipszichotikus terapia és virusjarvany
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Az aktudlisan érvényben lévS, mérvadé szakmai irdnyelvek, RANZCP, NICE, WFSBP, illetve a
Magyarorszagon forgalmazott tartds hatasu antipszichotikus készitmények (LAI-k) alkalmazasi
elGiratai specifikusan virusjarvany idején, vagy virusfert6zo6tt beteg ellatasa soran kévetendd
ajanlast, javaslatot, vagy el6irdst nem tartalmaznak. Ugyanakkor az emlitett szakmai
szabdlyokban kontraindikacio sincsen.

Farmakokinetikai szempontbdl kijelenthet6, hogy amennyiben legaldbb 4-5, el6irt
id6kozonkénti beadds mar megtortént, a steady state allapot mar beallt. Ez azt is jelenti, hogy
ugyanilyen hosszu id6, 4-5 felezési idényi kihagyas szlikséges ahhoz, hogy a koncentracié 97%-
a kilirtiljon. gy az esedékes LAl kihagyasa a szérumszint prompt csékkentését nem idézi eld.

Mint minden orvosi beavatkozast, a LAl beaddsat is gondos mérlegelés kell, hogy megeldzze.
Igazolt fert6zés, vagy annak gyanuja esetén a kdvetkez6 racionalis javaslat adhaté:

- ahogyan normal esetben, ugy fert6zés (gyanuja) esetén is a mentalis dllapot mellett a fizikalis
allapot vizsgdlata is szlikséges

- fizikalis tlinetek esetén az ellatds, monitorozas, tovabbi vizsgalatok ugyanugy torténjenek,
ahogyan LAl terapia, vagy pszichdzis nélkil is torténnének: fizikalis vizsgalat, labor, EKG,
képalkotd vizsgalat (mellkas rtg pl.), sz.e. konzulticié infektolégussal, belgydgyasszal,
gégésszel, vagy pulmonoldgussal, az aktualis dllapotnak megfelel6en

- az eredmények alapjan mérlegelendd a LAl folytatdsa

- banalis virus vagy egyéb léguti fert6zés, j6 altalanos allapot mellett a LAl beadasanak
halasztdsa sem feltétlenlil szikséges. Az igazolt SARS-CoV-2 fert6zések 45-87%-a
tinetmentes.

- rizikdtényez6k (dohdanyzas, obezitds, id6s kor), kisér6betegségek (kilondsen asztma),
sulyosabb 3ltalanos tlinetek, magas 1az esetén, vagyis a SARS-CoV-2 fert6zés szovédményes
formajanak magasabb rizikdja esetén a LAl beadasanak halasztasa javasolt, és azt a felépiilés
utani id6szakban, amint lehetséges folytatni javasolt

- automatikus per os terapidra vdltds kertilendé

- a LAl halasztdsdnak idejére atmenetileg — szintén gondos mérlegelés alapjan — per os
adagolas indokolt lehet.
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