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Cyproheptadine + SSRI’s
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Onderbouwend Stof Effect Code
Feder R. fluoxetine - dysforie binnen 3 uur na start cyproheptadine; na 1C
J Clin Psychiatry nogmaals 3 dagelijkse doses terugkeer depressieve
1991;52:163-4. klachten bij man die sinds 18 dagen fluoxetine
gebruikte. 4 dagen na staken cyproheptadine afname
depressieve klachten;
- terugkeer depressieve klachten 2 dagen na start 1C
cyprohept 6 mg/dag (in 1 week verhoogd van 2 naar
6 mg/dag), bij man die sinds 4 weken fluoxetine
gebruikte. 4 dagen na staken cyproheptadine afname
klachten; 2C
- ernstige dysforie binnen 4 uur na cyprohept. 2 mg,
bij man die sinds 10 dagen fluoxetine 80 mg/dag
gebruikte. Klacht hield 36 uur aan en trad weer op bij
2 herhaalde doses cyproheptad. met 1 week interval.
Goldbloom DS. fluoxetine terugkeer vreetbuien enkele dagen na start 1C
J Clin Psychiatry cyprohept. bij 2 vrouwen met boulemie in remissie
1991;52:261-2. door fluoxetine. In 1 geval werd de fluoxetine-
dosering verhoogd, zonder effect. Klachten
verdwenen bij beiden 3-7 dagen na staken cyprohept.
Katz RJ. fluoxetine irritatie, dysforie en zelfmoordgedachten binnen 36 2C
J Clin Psychiatry uur na start cyprohept. (totaal 4x 4 mg) bij
1994;55:314-5. depressieve vrouw, sinds 6 maanden stabiel met
fluoxetine. 5 dagen na staken cyprohept. waren
klachten verdwenen. Na rechallenge (totaal 2x 4 mg)
weer depressieve klachten maar geen
zelfmoordgedachten. 3 dagen na staken cyprohept
waren klachten verdwenen.
Christensen RC. paroxetine depressie, zelfmoordgedachten en paranoide wanen |1C
J Clin Psychiatry binnen 2-4 dagen na start cyprohept. 2 mg 2dd bij
1995;56:433-4. vrouw met niet-psychotische major depressie goed
reagerend op paroxetine. Klachten verdwenen 2
dagen na staken cyprohept.
Overig Stof Effect
McCormick S. fluoxetine geen exacerbatie van depressieve klachten bij 2 mannen die

J Clin Psychiatry
1990;51:383-4.

werden behandeld met fluoxetine en die cyproheptadine 8-16
mg/dag gebruikten vanwege door fluoxetine veroorzaakte
anorgasmie.

Opmerkingen:

WFG 24-6-03: therapiefalen SSRI's = C. Alle SSRI’s koppelen op basis van analogie. Bij voorkeur
cyproheptadine vervangen. Als dit niet mogelijk is zo nodig dosering SSRI aanpassen op geleide van effect.
Vertel patiént over mogelijke gevolgen
Mechanisme: cyproheptadine is een SHT-antagonist, kan theoretisch SSRI's tegenwerken.

SPC Cyproheptadine: geneesmiddelen met serotonineremmende activiteit, zoals cyproheptadine, kunnen
werking serotonineverhogende antidepressiva beinvioeden
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