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Medegedeeld door het Centrum voor Geneesmiddelenbewaking

Misbruik van venlafaxine

In februari 2019 waarschuwde La Revue Prescrire voor het misbruik van het antidepressivum venlafaxine, een serotonine- en
noradrenaline-heropnameremmer of SNRI . In de geneesmiddelenbewakingsdatabank van het Europees
Geneesmiddelenbureau (EMA) zijn er tussen 2005 en 2016 een 13-tal gevallen van misbruik opgenomen. In de Verenigde
Staten telde men in het National Poison Data System (NPDS) tussen 2000 en 2016 misbruik bij ongeveer 1 op 100
venlafaxine-gebruikers .  In erg hoge dosissen (bij de meldingen betrof het 5 tot meer dan 10 maal de maximale dagelijkse
dosis van 375 mg) zou venlafaxine een amfetamine-achtig stimulerend effect hebben dat bij sommige personen
afhankelijkheid veroorzaakt. Het stimulerend effect van hoge dosissen ontstaat vermoedelijk doordat, naast het remmen van
de heropname van noradrenaline en serotonine, ook de heropname van dopamine wordt geremd. In de beschreven casussen
werden tabletten of gelules vermalen en via sublinguale, intranasale of intraveneuze weg toegediend, om zo snel mogelijk
het stimulerende effect te bereiken. Dit is niet zonder risico, want in hogere dosis of bij overdosering kan venlafaxine
gepaard gaan met potentieel zeer ernstige ongewenste effecten: thoracale pijn, hypertensie, verlenging van het QT-interval,
tachycardie en agitatie, maar ook bradycardie, hypotensie, spierzwakte met een verhoogd risico op vallen, slaperigheid,
duizeligheid, convulsies, coma en zelfs overlijden . Vaak gaat het misbruik gepaard met afhankelijkheid van andere
middelen, zoals opioïden, cannabis, cocaïne en midazolam. Het lijkt dan ook aangewezen uiterst voorzichtig te zijn bij het
voorschrijven van venlafaxine bij een voorgeschiedenis van middelenmisbruik.
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