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Warfarin (Marevan)-behandling

| denne brosjyren finner du informasjon og svar pa de vanligste spgrsmalene pasienter har stilt om
warfarinbehandling. Hvis du ikke finner svar pa dine spgrsmal, sa spgr lege om det du lurer pa.

Marevan eller Warfarin Orion er salgsnavnene pa warfarintablettene.

Om koagulasjon og antikoagulasjonsbehandling

Koagulasjon beskriver blodets evne til @ klumpe seg. Det er denne evnen som gjgr at et sar slutter a blg
og senere heles. Nar man far et sar vil det fgrst dannes en plugg av blodplater i sarflaten. Nesten
samtidig aktiveres koagulasjonsfaktorene. Disse er dannet i leveren og sirkulerer hele tiden i blodet. Til
slutt dannes fibrin som er den viktigste delen av et blodkoagel. Pa denne maten slutter normalt et sar a
blg ganske raskt.

Blodpropp

Blodpropper (tromber) dannes nar blodet koagulerer inne i blodaren. Ved ulike sykdommer kan
blodpropp dannes i hjertekamrene, i arterier (pulsarer) og vener (samlearer). Sykdommer og
medfgdte feil i selve koagulasjonssystemet kan ogsa gke risiko for blodpropp.

Ved blodpropp er det en risiko for at en bit av proppen kan Igsne og fglge blodstrgmmen til et annet
sted i kroppen.

Blodpropper kan hindre blodforsyningen til viktige organer, for eksempel hjertet eller hjernen. Dette
kan da forarsake hjerteinfarkt og hjerneslag.

Antikoagulasjonsbehandling er behandling med legemidler som hemmer blodets evne til 3 koagulere, og
dermed reduseres risikoen for at blodpropper dannes. Legemidlene som brukes til dette reduserer
koagulasjonstendensen uten at den oppheves helt. Det tar lengre tid for blodet a koagulere, men blodet
blir ikke tynnere (selv om legemidlene noen ganger blir kalt blodfortynnende). Samtidig er det en risiko
for at hemmingen blir for stor og dermed kan gi gkt fare for blgdninger. Det er derfor svaert viktig a veere
oppmerksom pa hva du bgr passe pa ved antikoagulasjonsbehandling.

Du skal bruke warfarintabletter fordi legen mener at du har en gkt risiko for a utvikle
blodpropper. Disse tablettene er med pad G redusere denne risikoen.
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Warfarin - effekt og dosering

Malet med warfarinbehandlingen er en gradvis reduksjon av vitamin K-avhengige koagulasjonsfaktorer
til gnsket niva.

Koagulasjonsfaktorer dannes ved hjelp av vitamin K fra maten vi spiser og fra bakterier vi har i tarmen.
Warfarin motvirker effekten av vitamin K. Dermed reduseres produksjonen av koagulasjonsfaktorer i
leveren og resultatet blir at blodets koagulasjonstid forlenges.

Felsomheten for warfarin varierer noe fra person til person, og genetiske ulikheter er en viktig arsak til
dette. Andre forhold som kan pavirke effekten av legemidlet er kostholdet, inntak av alkohol, alder,
vekt, samtidig bruk av andre legemidler (legemiddelinteraksjoner) og enkelte sykdommer. Det kan
derfor ta litt tid & finne den riktige legemiddeldosen for deg.

Effekten av legemidlet males i blodet ditt. Det er derfor viktig at du tar blodprgver regelmessig. | starten
av behandlingen tas det hyppigere blodprgver slik at du raskere nar gnsket dose og stabil effekt. Det kan
ogsa hende at du ma ta hyppigere blodprgver hvis det oppstar endringer av ulike slag, f. eks. hvis du
skal bruke andre legemidler, hvis du endrer kostholdet ditt mye

eller om sykdommen din har endret seg.

Du far en elektronisk resept pa warfarintablettene og henter dem
pa et apotek. Det kan hende at du skal ha ulikt antall tabletter de
ulike dagene i uken.

Hele dagsdosen med warfarin tas pa en gang og til omtrent samme
tid hver dag. Full behandlingseffekt kommer etter 4-5 dager.

Det kan vaere lurt a legge inn en fast paminnelse, for eksempel
ringelyd pa mobilen eller nettbrettet ditt, slik at du ikke glemmer a
ta tablettene.

For at du skal kunne vaere ngyaktig med warfarinbehandlingen kan
bruk av en doseringseske (dosett) vaere nyttig. Denne kan kjgpes pa
apoteket.

Du ma ikke avbryte eller endre warfarinbehandlingen uten a kontakte lege forst.

Dersom du har glemt a ta warfarin

Hvis du glemmer & ta warfarin til vanlig tid, skal du ta tablettene sa snart du kan samme dag. Har du
glemt a ta warfarin en dag fortsetter du med vanlig dose neste dag. Ved flere uteglemte doser bgr lege
kontaktes. Normalt vil dette kompenseres ved gkt dosering over 1-3 dager slik at man kommer inn i
normal doseringsrytme igjen. Ved avbrudd i doseringen av warfarin vil antikoagulasjonseffekten vedvare
i omtrent 4-5 dager.

Hvis du bruker en doseringseske er det lett 8 se om tablettene er tatt.
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Oppfelging
Maling av legemiddeleffekt - koagulasjonstid - INR

Legemiddeleffekten males ved a sjekke hvor lang tid det tar @ danne et koagel i blodprgven. Svaret angis
i INR (Internasjonal Normalisert Ratio). Prgven tas enten fra blodare i albuen eller fra fingertuppen. Hos

friske personer som ikke bruker warfarin, er INR ca. 1,0. Er INR 2,0 er koagulasjonstiden fordoblet, og er

INR lik 3,0 er den tredoblet.

Ved verdier under 2,0 gker risikoen for dannelse av blodpropp, og ved verdier over 5,0 gker
blgdningsfaren.

Terapeutisk omrade (behandlingsomrade)

Terapeutisk omrade er en betegnelse pa hvilke INR-verdier blodprgvene skal holde seg innenfor. Et
terapeutisk omrade varierer med hvilken sykdomstilstand som skal behandles. Noen pasienter skal for
eksempel ha en INR mellom 2,0-3,0, andre mellom 2,5-3,5.

Etter de fgrste ukene med hyppige
blodprgvekontroller, er det vanlig @ undersgke INR-
verdien i blodet hver 4.-6. uke. Etter hvert kan det bli
sjeldnere kontroller ved stabil effekt.

Det er sveert viktig at du kontrollerer dette hos legen
med den hyppigheten som er bestemt.

INR-verdiene fgres pa ditt INR-malekort sammen med
antall tabletter du skal bruke hver dag og tidspunkt for
neste kontroll.

Hvilket INR omrdde du skal ligge innenfor er avhengig av diagnosen din og ma fastsettes av
legen.

Egenmaling av INR og egenkontroll av antikoagulasjonsbehandling

For noen er det aktuelt a utfgre kontroll av INR hjemme, og eventuelt justere warfarinbehandlingen
etter avtale med legen. For a kunne male INR selv ma man gjennomga en oppleaering i a ta blodprgve fra
fingertuppen og bruke et maleapparat. Justering av warfarindosen ma vanligvis gjgres av lege, det er
derfor viktig at man har en avtale med fastlegen eller annen ansvarlig lege om hva man gjgr hvis INR er
utenfor gnsket omrade.

Utlan av egenmalingsapparat og forbruksmateriell knyttet til apparatet kan sgkes om av lege. Sgknaden
sendes til behandlingshjelpemiddelsentralen (skjema ligger pa deres nettside). Legen som sgker er
ansvarlig for at opplaering blir gitt.

Enkelte steder i landet er det mulig a delta pa mer omfattende kurs hvor man laerer 3 justere
warfarindosen selv. Slike kurs gir en grundig innfgring i vurdering av INR og dosering av warfarin, men er
dessverre ikke et tilbud overalt.
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Bivirkninger

Mindre blgdninger er den vanligste bivirkningen av warfarin. Dersom du merker uvanlig
blgdningstendens, for eksempel ved barbering, tannpuss, smaskader, menstruasjon, neseblod eller
blgdning under huden (store blaflekker uten at du har skadet deg), b@r du snarest kontakte legen og fa
malt INR-verdien. Slike blgdninger kan vaere et varsel om at dosen av warfarin er for hgy, og at det kan
veere fare for indre blgdninger. Dette er sjeldent, men kan veaere alvorlig. Ofte vil en indre blgdning vise
seg som blod i urinen eller som svart avfgring (blgdning i mage eller tarm). Alvorlige blgdninger, som
hjerneblgdninger, er den farligste bivirkningen, men skjer sjelden.

Andre mer sjeldne bivirkninger under warfarinbehandlingen kan vaere mage/tarm-plager (diaré),
hudreaksjoner, haravfall og leverpavirkning.

Ved for lave INR-verdier kan det dannes blodpropper, dette kan komme av at legemiddelbehandlingen
har mangelfull effekt.

Faren for bivirkninger kan virke skremmende, men risikoen for bivirkninger er betydelig
mindre enn den nytten du har av behandlingen.

Warfarin i kombinasjon med andre legemidler

Sveert mange legemidler kan pavirke effekten av warfarin, enten ved a forsterke den (kan fgre til gkt
blgdningsfare) eller nedsette den (kan gi gkt fare for blodpropp). Dette kalles en legemiddelinteraksjon.
Alle endringer i legemiddelbruk kan endre effekten av warfarinbehandlingen og hyppigere INR-kontroll
kan vaere ngdvendig. Husk at ogsa reseptfrie legemidler, som for eksempel smertestillende og
betennelsesdempende preparater, kan pavirke warfarinbehandlingen.

Smertestillende og febernedsettende midler som inneholder paracetamol (som for eksempel Panodil,
Paracet eller Pinex) kan brukes i de dosene som star utenpa pakningen. Dersom du tar mer enn dette,
kan det gi gkt blgdningsfare. Snakk derfor alltid med lege f@ér du bruker slike medisiner.

Noen legemidler skal normalt ikke kombineres med warfarin, for eksempel betennelsesdempende
legemidler som ibuprofen (lbux), diklofenak (Voltaren) og naproksen (Naproxen).

Hvis du av en eller annen grunn endrer doseringen av andre legemidler du normalt bruker i tillegg til
warfarin, kan det veere ngdvendig med hyppigere kontroller. Det er viktig at legen din er klar over alle
endringer som foretas i din medisinering for a ivareta trygg antikoagulasjonsbehandling. Dette gjelder
ogsa legemidler du kjgper uten resept, kosttilskudd eller lignende.

Det er viktig at du alltid forteller helsepersonell, spesielt lege og tannlege, om at du bruker warfarin, slik
at de kan ta hensyn til dette.

Bruk ikke andre legemidler uten forst G ha diskutert det med lege.

Warfarinbehandling -pasientinformasjon Niva: 1/2 Side 5av 8

Versjon: 2 | Utarbeidet av: Seksjon for Legemiddelkomite og -sikkerhet Org.enhet: Avd. for Farmakologi Dato: 20.03.2023




Kosttilskudd, naturmidler og naturlegemidler kan ogsa pavirke
warfarinbehandlingen

Det har blitt pavist at visse kosttilskudd, naturmidler eller naturlegemidler virker inn pa behandlingen
med warfarin. Johannesurt (salgsnavn: Hypericum) har for eksempel kraftig pavirkning og kan fgre til
redusert effekt av warfarin. Det finnes forelgpig ingen fullstendig oversikt over hvordan disse
preparatene pavirker warfarineffekten, men samme regel gjelder for disse som for vanlige legemidler.
Snakk med legen din eller spgr pa apoteket fgr du starter med et kosttilskudd, naturmiddel eller
naturlegemiddel.

Helsekostforretninger kan ogsa selge produkter som ikke bgr kombineres med warfarin.

Warfarin og kosthold

Vitamin K finnes blant annet i rikelige mengder i grgnne grgnnsaker som asparges, brokkoli, spinat og
forskjellige typer kal samt linser og kikerter. Virkningen av warfarin reduseres hvis inntaket av vitamin K
blir stort, men i likhet med alle andre, ma antikoagulasjonsbehandlede pasienter spise sunt og
vitaminrikt.

Det er derfor ikke riktig at antikoagulerte pasienter skal

avsta fra grenne grennsaker, men derimot spise slike sa m ﬁ

regelmessig som mulig.

Ettersom ulike matvarer inneholder varierende
mengde K-vitamin, er det fordelaktig med et relativt
stabilt kosthold. Warfarindosen vil tilpasses den
enkeltes matvaner.

Informasjon om kosthold for warfarinbrukere finnes pa

nettside hos LHL (https://www.lhl.no/sunnere-
liv/ernaring-mat-og-helse/spis-riktig-nar-du-bruker-marevan/).

Unnga unormalt store mengder K-vitaminrike grgnnsaker dagen(e) fgr en INR-maling hos legen. Det kan
fgre til at malingen blir for lav, og medfgre feilaktig endring av doseringen.

Alkohol

Alkohol er i seg selv lett antikoagulerende, og kan derfor pavirke koagulasjonsfaktorene i blodet hos
pasienter som bruker warfarin. Moderate mengder vin eller ¢l daglig (to sma glass eller to sma flasker
@l) ser ikke ut til 3 spille noen rolle. Det er en hgyere risiko for blgdninger hvis man drikker mer enn 2-3
alkoholenheter pr dag, eller drikker mange alkoholenheter pa én dag, eller over flere dager pa rad.
Pasienter som har leversykdom og behandles med warfarin skal ikke drikke alkohol.

Eksempler pa 1 alkoholenhet (en enhet alkohol = ca. 12 gram alkohol):

. En flaske (33 cl) pils pa 4,5 vol %

o Et lite glass vin (12,5 cl) pa 12 vol %

. Et enda mindre glass sterkvin (7,5 cl) 20 vol %

. Et sveert lite glass brennevin (4 cl) 40 vol % (Kilde: www.avogtil.no)
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Ferie og utenlandsreiser

Erfaringer viser at utenlandsreiser ofte fgrer til endring av INR-nivaet. Endret kosthold, eventuelt i
kombinasjon med endrede alkoholvaner, kan vaere medvirkende til dette.

Husk a ta med deg ngdvendig mengde legemiddel hjemmefra. Du bgr alltid
oppbevare legemidlet i originalpakningen med apotekets etikett nar du tar
den med pa utenlandsreise. Ved opphold utover 2—4 uker anbefales det a ta
INR-kontroll der man ferierer. Du ma vise fram dokumentasjon som viser
oversikt over warfarindosering og INR-niva, for eksempel INR-malekort.

Hvis warfarintablettene tar slutt i Igpet av ferien, ma du ta kontakt med lokal

lege og fa ny resept. Det finnes warfarintabletter i alle land, men de har
forskjellige salgsnavn. Veer oppmerksom pa at tablettstyrken kan variere fra
land til land. | Norge er styrken pa warfarintablettene 2,5 mg.

Forsgk a holde de samme kostholds- og alkoholvaner du normalt har, ogsa pa ferie.

Forholdsregler ved tanntrekking og sma operasjoner

Tanntrekking kan gjgres nar INR er lavere enn 3,0. Mindre kirurgiske inngrep, vevsprgver (biopsi) og
sproyter som settes i muskel (som for eksempler B12-sprgyter) kan utfgres nar INR-verdien er i omradet
1,8 - 2,5. Dette krever at du og din lege/tannlege ma samarbeide om hvordan warfarin skal doseres fgr
den planlagte behandlingen.

Ved andre og stgrre kirurgiske inngrep vil det foretas en avveining mellom blgdningsfare under
inngrepet og faren for blodpropp ved stans i warfarinbehandlingen. Dette vurderes individuelt og
framgangsmate avtales med lege/sykehus fgr inngrepet. Si alltid fra om at du bruker warfarin.

Sprgyte som settes i blodare (intravengst) og under huden (subkutant) er som regel problemfritt under
warfarinbehandlingen. Dette gjelder for de fleste vaksinasjoner.

Sykdom og nedsatt matinntak
Ved infeksjonssykdommer med feber vil ofte warfarinbehovet

synke og det er fare for hgy INR.

Det vil ogsa veere fare for at INR blir for hgy ved sviktende
matinntak. Dersom man kaster opp warfarintablettene vil INR
kunne ga ned og faren for blodpropp gker.

| perioder med sykdom eller nedsatt matinntak bgr man derfor
kontrollere INR hyppigere enn ellers med tanke pa eventuelt a
gjore en midlertidig dosejustering av warfarin.

Graviditet og amming

Warfarin skal ikke brukes under graviditet. Brukt tidlig i svangerskapet (uke 6-12) er det fare for
misdannelser, og senere i svangerskapet kan det fgre til blgdninger hos fosteret. Ved mistanke om eller
planlegging av svangerskap ma du alltid ta kontakt med legen din for a fa annen medisin (for eksempel
lavmolekylzert heparin). Mgdre som bruker warfarin kan trygt amme, da det ikke er overgang av
warfarin til morsmelk.
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Oppsummering

o Warfarin er et legemiddel som effektivt reduserer risikoen for blodpropp og forebygger
blant annet hjerneslag, blodpropp i lungene og hjerteinfarkt.

° Det er viktig med jevnlige blodprgver for oppfglging av behandlingen og korrekt dosering.

° Et regelmessig kosthold med jevnt inntak av grgnnsaker og andre matvarer som
inneholder vitamin K er det beste.

° Bruk ikke andre legemidler eller natur-/helsekostprodukter uten fgrst & ha diskutert det
med lege.
° Fortell alltid legen din om uvanlige blgdninger, endringer i kosten, alkoholkonsum,

reiseplaner, planlagte tannlegebesgk og sa videre.
° Ikke stopp eller endre warfarinbehandlingen uten a ta kontakt med lege fgrst.

° Ha alltid med informasjon om at du bruker warfarin.

Det er veldig viktig at du deltar aktivt i G falge opp behandlingen og har en dpen og
erlig dialog med legen din, slik at risikoen for uheldige bivirkninger, i hovedsak

blgdninger, blir sa liten som mulig.

Egne notater:

Oslo q .
G universitetssykehus www.oslo-universitetssykehus.no

E-post: post@oslo-universitetssykehus.no
D 91502770 Postadresse: Oslo universitetssykehus HF « Postboks 4950 Nydalen « 0424 OSLO
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