DCI: TRAZODONUM
Protocol terapeutic corespunzator pozitiei nr. 233, cod (N010F): DCI TRAZODONUM

I. Clasa de medicamente:

Antidepresive

I1. Forme farmaceutice:

Administrare orala cu eliberare prelungita
II1. Indicatii (conform codurilor ICD-10)

a. Principale
- Tratamentul episodic si de intretinere din tulburarea depresivd majorda (321), controlul agitatiei la
varstnici cu dementa (368, 299) si insomnia asociatd tulburarilor psihiatrice majore.

b. Secundare (de a doua sau a treia intentie, daca tratamentul de primd intentie nu s-a dovedit eficace; ca
tratament adjuvant sau de augmentare in conditiile unei justificari clinice riguroase si pe duratd scurtd de
timp)

- 325 - Tulburéri fobic-anxioase

IV. Tratament:

Dozare:

- Doza zilnica recomandata 50 - 150 mg/zi, maxim 450 mg/zi.

Durata:

In functie de forma, severitatea si stadiul tulburarii, pe baza argumentelor clinice si a raportului risc-beneficiu.
V. Monitorizare:

Eficacitate, toleranta, tensiune arteriala, comorbiditati, interactiuni medicamentoase, contraindicatii.

VI. Evaluare:

1 -3 luni

VII. Prescriptori:

Initiere: medic din specialitatea psihiatrie.

Continuare: medic din specialitatea psihiatrie sau medic de familie care poate continua prescrierea pe o perioada
de 3 - 6 luni, pe baza scrisorii medicale eliberate de medicul psihiatru.

Medicul de familie poate initia tratamentul in cazul episodului depresiv usor, tulburarilor de anxietate usoare sau
insomniilor non-organice, cu evaluarea raportului risc-beneficiu. Dupa prima lund de tratament, daca starea
pacientului nu s-a ameliorat, medicul de familie are obligatia de a solicita consult de specialitate pentru
reevaluare clinicd si terapeutica. Daca starea pacientului s-a ameliorat, medicul de familie poate continua
prescrierea pentru maxim 2 Iuni (in total 3 luni).



