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Oraalisen oksikodonin farmakokinetiikka vanhuksilla
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1 Anestesiologian, tehohoidon, ensihoidon ja kivunhoidon klinikka, TYKS,  
2 Ortopedian ja traumatologian klinikka, TYKS, 3 Helsingin yliopiston kliinisen farmakologian laitos

Tutkimuksen tarkoitus

Oksikodonin farmakokinetiikkaa on tutkittu nuo-
rilla aikuisilla ja lapsilla 1–3, mutta ei vanhuksilla. 
Koska oksikodonin käyttö myös vanhuksilla on 
yleistä, päätimme tutkia suun kautta annetun oksi-
kodonin farmakokinetiikkaa yli 70-vuotiailla po-
tilailla.

Aineisto

Tutkimukseen osallistui 40 polven tekonivelleik-
kaukseen tai tähystysleikkaukseen tulevaa 20–90-
vuotiasta potilasta.

Menetelmät

Potilaat jaettiin neljään ryhmään (10 potilasta/
ryhmä) iän perusteella: 20–40- (kontrolli), 60–
70-, 70–80- ja 80–90-vuotiaat. Spinaalipuudutus, 
leikkauksen jälkeinen valvonta ja kivunhoito hoi-
dettiin klinikan rutiinin mukaisesti. Postoperatii-
vinen kipu hoidettiin epiduraalisesti. Tutkimuspo-
tilaat saivat 10 mg oksikodonia (Oxynorm®) suun 
kautta heti leikkauksen jälkeen. Oksikodonin ja 
sen metaboliittien noroksikodonin, oksimorfo-
nin ja noroksimorfonin plasmapitoisuuksia mi-
tattiin 24 tunnin ajan ja farmakokineettiset muut-
tujat, oksikodonin pitoisuus-aikakäyrän pinta-ala 
(AUC), näennäinen puhdistuma, näennäinen ja-
kautumistilavuus ja eliminaation puoliintumisai-
ka laskettiin tavanomaisilla menetelmillä. Tilas-
tolliseen analyysiin käytettiin varianssianalyysia, 
Kruskall-Wallisin testiä ja Khiin neliötestiä.

Tulokset

Kontrollipotilaiden painoindeksi oli pienempi (p 
<  0,05) kuin muissa ryhmissä, mutta muuten ryh-

mät olivat ikää lukuun ottamatta samanlaisia. Ok-
sikodonin plasmapitoisuuksien keskiarvot (±SEM) 
on esitetty kuvassa. 

Oksikodonin näennäinen puhdistuma oli ryh-
missä 70–80 v. ja 80–90 v. pienempi (p < 0,05) kuin 
kontrolliryhmässä. Vastaava ero näkyi myös AUC-
arvoissa ja puoliintumisajoissa. Toiseksi vanhim-
man ryhmän AUC oli lähes 70  % suurempi kuin 
nuorimman. Noroksikodonin puoliintumisajoissa 
oli merkitsevä ero (p < 0,05) kahden vanhimman 
ryhmän ja kontrolliryhmän välillä. Muiden meta-
boliittien pitoisuuksissa ei ollut tilastollisesti mer-
kitseviä eroja.

Johtopäätökset

Oraalisen oksikodonin pitoisuudet ovat vanhuk-
silla keskimäärin korkeampia kuin nuorilla. Kos-
ka myös yksilöiden välinen vaihtelu on vanhuk-
silla suurta, tulee oksikodonia annostella heil-
le yksilöllisesti titraten.                                     
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