Побічні реакції.

Побічні реакції найчастіше спостерігаються протягом 1-го або 2-го тижня лікування, зазвичай їх частота та інтенсивність поступово зменшуються при подальшому лікуванні.

Побічні реакції, відомі для препаратів класу СІЗЗС та есциталопраму, що спостерігалися у процесі плацебо-контрольованих досліджень та під час медичного застосування, подані за системами органів і частотою у нижченаведеній таблиці. Частота визначається як: дуже часті (≥1/10), часті (≥1/100, <1/10), нечасті (≥1/1000, <1/100), рідкісні (≥1/10000, <1/1000), дуже рідкісні (<1/10000) або частота невідома (неможливо встановити за наявними даними).
	Система, орган, клас
	Частота
	Побічні реакції

	З боку кровоносної та лімфатичної системи
	частота невідома
	тромбоцитопенія

	З боку імунної системи
	рідкісні
	анафілактичні реакції

	З боку ендокринної системи
	частота невідома
	порушення секреції антидіуретичного гормону

	З боку обміну речовин та харчування
	часті
	зниження або посилення апетиту, збільшення маси тіла

	
	нечасті
	зменшення маси тіла

	
	частота невідома
	гіпонатріємія, анорексія2

	З боку психіки
	часті
	тривога, неспокій, аномальні сни, зниження лібідо у чоловіків і жінок, аноргазмія у жінок

	
	нечасті
	скреготіння зубами, збудження, нервозність, панічні напади, сплутаність свідомості

	
	рідкісні
	агресія, деперсоналізація, галюцинації

	
	частота невідома
	манія, суїцидальні думки, суїцидальна поведінка1

	З боку нервової системи
	дуже часті
	головний біль

	
	часті
	безсоння, сонливість, запаморочення, парестезія, тремор

	
	нечасті
	порушення смаку, порушення сну, непритомність

	
	рідкісні
	серотоніновий синдром

	
	частота невідома
	дискінезія, рухові розлади, судоми, психомоторний неспокій/акатизія2

	З боку органів зору
	нечасті
	розширення зіниці, затуманення зору

	З боку органів слуху
	нечасті
	дзвін у вухах

	З боку серця
	нечасті
	тахікардія

	
	рідкісні
	брадикардія

	
	частота невідома
	подовження інтервалу QT на електрокардіограмі, шлуночкова аритмія, включаючи torsade de pointes

	З боку судин
	частота невідома
	ортостатична гіпотензія

	З боку органів дихання
	часті
	синусит, позіхання

	
	нечасті
	носова кровотеча 

	З боку травної системи
	дуже часті
	нудота

	
	часті
	діарея, запор, блювання, сухість у роті

	
	нечасті
	шлунково-кишкові кровотечі (у т. ч. ректальні)

	З боку печінки та жовчовивідних шляхів
	частота невідома
	гепатит, зміни функціональних печінкових тестів

	З боку шкіри та підшкірної клітковини
	часті
	посилене потовиділення

	
	нечасті
	висипання, облисіння, кропив’янка, свербіж

	
	частота невідома
	синці, набряки

	З боку скелетно-м’язової системи
	часті
	артралгія, міалгія

	З боку нирок та сечовивідних шляхів
	частота невідома
	затримка сечовипускання

	З боку репродуктивної системи та грудних залоз
	часті
	чоловіки: розлади еякуляції, імпотенція

	
	нечасті
	жінки: метрорагія, менорагія

	
	частота невідома
	галакторея, післяпологові кровотечі⃰ 
чоловіки: пріапізм

	Загальні розлади
	часті
	втома, пірексія

	
	нечасті
	набряк


1 Про випадки суїцидальних думок та поведінки повідомлялося протягом лікування есциталопрамом або незабаром після його припинення.

2 Такі випадки відомі для засобів усього класу СІЗЗС.

⃰ Цей прояв зареєстрований для терапевтичного класу СІЗЗС/СІЗЗСН (див. розділи «Особливості застосування» і «Застосування у період вагітності або годування груддю»).
Подовження інтервалу QT
Про випадки пролонгації інтервалу QT та шлуночкових аритмій, включаючи torsade de pointes, повідомлялося у післяреєстраційний період, переважно у пацієнтів жіночої статі з гіпокаліємією або з попередньо існуючим подовженням інтервалу QT або іншим серцевим захворюванням. 

Ефекти класу
Епідеміологічні дослідження, переважно серед пацієнтів віком від 50 років, продемонстрували підвищений ризик переломів кісток при застосуванні СІЗЗС та трициклічних антидепресантів. Механізм цього явища невідомий.

Симптоми відміни 

Припинення лікування СІЗЗС (особливо раптове) зазвичай призводить до симптомів відміни. Запаморочення, сенсорні розлади (у т. ч. парестезія та відчуття удару струмом), розлади сну (у т. ч. безсоння та яскраві сновидіння), збудження або тривога, нудота та/або блювання, тремор, сплутаність свідомості, підвищене потовиділення, головний біль, діарея, посилене серцебиття, емоційна нестабільність, дратівливість і порушення зору є найчастішими реакціями. Зазвичай ці симптоми є легкими або середніми за тяжкістю та минущими, однак можуть бути тяжкими та/або тривалими у деяких пацієнтів. Таким чином, рекомендується поступове припинення лікування есциталопрамом шляхом зниження дози.
