behandling

Afgiftning igen... og igen

—-er det en god idé?

Dyreforsgg bekraefter, at gentagne afgiftninger indebarer risici for skadelige effekter.

AF MORTEN HESSE

Skal man afgifte mennesker med
stof- og alkoholmisbrug den ene
gang efter den anden? P& mange
mader er der noget yderst sympatisk
ved ideen om, at der skal vare let
adgang til misbrugsbehandling for
alle, at man aldrig skal opgive nogen
og altid veere Klar til at give en chan-
ce til. Men er der noget, man ber
veere opmerksom pa? Erfaringer fra
behandlingen af alkoholafhengige
tyder p4, at der kan vere risikomo-

menter ved gentagne afgiftninger.
Observationer tilbage fra
1970’°erne og tidligere peger pa,
at der synes at veere en foreget ri-
siko for kramper hos patienter, der
gennemgir gentagne afgiftninger.
Personale pa afrusningsklinikker
og psykiatriske afdelinger bemeer-
kede, at patienter, der blev indlagt
den ene gang efter den anden, of-
tere fik abstinenskramper end andre
patienter. Det forte til, at forskere i
lebet af 1980°erne begyndte at for-
mulere en ’kindling’ hypotese — altsa

en hypotese om, at gentagne afgift-
ninger medferer, at serlige omra-
der af hjernen bliver mere og mere
folsomme over for effekten af absti-
nenser, sadan at der med tiden skal
mindre og mindre til for at udlese
abstinenser. Undersegelser af pa-
tienter 1 1980°erne begyndte at vise,
at der sa ud til at vaere en sammen-
hang mellem gentagne afgiftninger
og abstinenskramper, ogi 1993 viste
en undersegelse af 6.818 patienter,
at der er en tydelig sammenhang
mellem abstinenskramper! og gen-
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tagne afgiftninger, og at der ogsé er
en sammenhang mellem gentagne
afgiftninger af darlig prognose.?

Men denne forskning har store
usikkerhedsmomenter. Det storste
problem med underseogelserne er
naturligvis, at det er vanskeligt at
vide, hvad der skyldes alkoholindta-
gelsesmeonstre og —omfang, og hvad
der skyldes antallet af afrusninger.
Det kan vere, at de mere alkoholaf-
haengige patienter ogsa er dem, der
bade bliver ved at dukke op til afrus-
ning, og samtidigt er dem, der drik-
ker mere intenst og alene derfor har
storre risiko for abstinenskramper.

Et andet problem er, at de, der
kommer igennem gentagne afgift-
ninger, som minimum har et ne-
gativt prognostisk karakteristikum:
De er allerede svingderspatienter,
og det er svert at adskille arsag og
virkning.

Rotter, angst og gentagne afrusninger
Men her kommer dyreforseg ind
som et relevant bidrag. I et dyrefor-
seg publiceret i 1990 viste det sig,
at ved nejagtig den samme meengde
alkohol, men opdelt i flere, afbrud-
te perioder, blev amygdala, en lille
struktur placeret ved hjernestam-
men, overfolsom.? Det er centralt,
fordi netop amygdala er vigtig for
kramper. Flere dyreforseg har op-
naet det samme resultat, og det sy-
nes at vere et etableret faktum, at
hvis rotter fir den samme mangde
alkohol fordelt over flere perioder,
giver det veerre abstinenser, end hvis
de far alkoholen over én lengere pe-
riode.

Men amygdala har andre funk-
tioner end udlesning af kramper,
og det har medfert en helt anden
interesse for de gentagne alkohola-
frusninger. Amygdala er knyttet til
iseer folelser og har blandt andet
med angst at gere. Rotteforseg fra
starten af 2000-tallet har vist, at der
sker noget med rotternes angstind-
leering, nar de bliver udsat for gen-
tagne afrusninger. En made at teste
en rottes sociale angstniveau pa er
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at observere den, mens den befinder
sig 1 et bur sammen med en anden
rotte. Man kan sa maéle, hvor meget
rotten beveger sig rundt — for den
kan jo helt enkelt vere udmattet
af abstinenser! Desuden kan man
male, hvor meget den folger efter
den anden rotte og snuser til den. Jo
mere en rotte felger efter en anden
rotte og snuser til den, jo mindre
kan man antage, at den er socialt
usikker. Sddanne undersegelser har
netop vist, at rotter, som har vea-
ret udsat for gentagne afrusninger,
bliver meget mere socialt tilbage-
holdende, end rotter, som har fiet
den samme mangde alkohol over én
sammenhaengende periode.*

Der er andre hjerneomrader end
amygdala involveret i dette, men det
centrale er, at sammenhangen net-
op bergrer bade abstinenskramper
og angst. Kan disse forseg overfores
til mennesker, kan vi antage, at den,
der har veeret gennem gentagne af-
rusninger, mé fole sig mere hudles

og usikker i sociale situationer, ogsa
efter at abstinenserne er aftaget.

Tvangstanker om alkohol

og gentagne afrusninger

Interessant er det ogsé, at det ser ud,
som om gentagne afrusninger mé-
ske pavirker ikke blot angstniveau,
men ogsd alkoholafthengighedens
psykologi. En gruppe forskere har
udviklet en serlig skala til maling
af tvangspreeget drikning. Skalaen
indeholder ud over de almindelige
spergsmal om, hvor meget man
drikker, og hvilke konsekvenser
man har oplevet, ogsa spergsmal
af typen ’Ndr du tkke drikker - hvor
meget af tiden er du sa optaget af ideer,
tanker, impulser eller billeder relateret
tl druk?’. Disse speorgsmal folger
den typiske fremgangsmade for at
undersgge tvangspraeget adferd.
Der speorges til, hvor ofte tankerne
forekommer, hvor svert det er at
bremse dem, og hvor meget de ge-
nerer.
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Skalaen, som kaldes OCDS (°Ob-
sessive Compulsive Drinking Scale’)
blev anvendt i en undersegelse,
som sammenlignede 20 patienter,
der havde varet igennem gentagne
afrusninger, med 47 patienter, der
kun havde varet igennem fa afrus-
ninger. Patienterne adskilte sig ikke
med hensyn til, hvor athengige de
var af alkohol, hvor sveere depres-
sive symptomer de havde, hvor
mange akutte abstinenser de havde
pa undersogelsestidspunktet, eller
hvor mange genstande de havde
indtaget i de seneste 14 dage. Men
de adskilte sig pa ét punkt: Gruppen
pa 20 rapporterede om mange flere
’tvangstanker’ om alkohol.’

Det er interessant, hvis de gen-
tagne afrusninger medferer, at tan-
kerne cirkler endnu mere om alko-
hol. Det er szrdeles vigtigt, fordi det
betyder, at selv hvis en afrusning gi-
ver effekt pa kort sigt, s er der risiko
for, at det gor det endnu vanskeli-
gere at komme over alkoholafheen-
gigheden p4 leengere sigt.

Dette peger ogsd pa, at der er
flere hjernesystemer, som pévirkes
pa serlige mader af gentagne af-
rusninger. Tvangspraget adfserd og
tvangstanker er forbundet med akti-
vering af seerlige omréader af tindin-
gelapperne og det limbiske system
(omradet under pandelappen).

Der er ikke noget i litteraturen,
der peger pa gavnlige virkninger af
gentagne afrusninger. Tveertimod
er man i de senere ar netop blevet
opmearksom pé, at alkoholforbrug,
som er koncentreret pa fa dage
om ugen, er mere sundhedsskade-
ligt end alkoholforbrug fordelt ud
over ugens dage, uanset den sam-
lede maengde af alkohol. Det er iseer
dansk forskning gennemfert af Sta-
tens Institut for Folkesundhed, som
har peget pa dette menster. Det er
dog neppe de samme mekanismer,
som er ansvarlige for den ogede
kramperisiko ved gentagne afrus-
ninger, som ogsd er ansvarlige for
den egede risiko for alkoholrelateret
sygdom ved at samle alkoholforbru-

getiweekenden. Men konklusionen
er den samme.

Implikationer for behandling

Det er vigtigt at forstd, at det, man
gor i den bedste mening og i god
forstdelse med patienten, til tider
kan veere uhensigtsmessigt. @nsket
om at kunne hjelpe den alkoholaf-
haengige patient ud af sin afhen-
gighed og patientens udtalte enske
om afrusning kan maske lede til den
forkerte behandlingsplan. At afruse
patienten den ene gang efter den an-
den er i hvert fald neppe hensigts-
meessigt. Samtidig er det Kklart, at
medicinsk afrusning er en hensigts-
meaessig behandling, som kan fore-
bygge bade farlige og forferdeligt
smertefulde abstinenser.

Der findes ikke undersogelser,
som kan vise, hvor leenge man skal
vente, for man iveerksaztter en ny
afrusning, eller hvor mange gange
man kan gentage afrusningen uden
at man forverrer tilstanden. Men
for patienter, som merker, at de bli-
ver mere og mere hudlese og usikre
pa sig selv, vil det veere vigtigt at for-
std, at de ikke nedvendigvis hjelper
sig selv ved igen og igen at gi igen-
nem en afrusning for s at opleve sig
selv plaget af social angst og besat
af tanken om at fa fat i den naeste
flaske.

For patienter, hvor det ikke lyk-
kes at opné varig afholdenhed, pe-
ger disse resultater derfor samlet
set pa, at den mest forsvarlige an-
befaling er, at patienten forseger at
stabilisere sit alkoholforbrug pa et
taleligt niveau og samtidig opna et
vist mél af social stabilitet.® Denne
tankegang er velkendt inden for
substitutionsbehandling for patien-
ter med heroinafthengighed.

Det vil veere meget vigtigt, hvis
fremtidig forskning kan vise noget
om, hvorvidt der foreligger lignende
effekter for andre rusmidler. Man
skal her bemerke, at stoffer bru-
ges forskelligt. Mange, ogsd mange
der oplever stoffet som et alvorligt
problem, bruger eksempelvis ko-

kain uregelmeassigt.” Her er ikke et
abstinensbillede, der ligner reaktio-
nerne pa alkohol. Ogsé ved opiater
er abstinenserne mindre farlige end
ved alkohol og ikke praeget af de
kramper, som er en god marker for
’kindlingeffekten’ beskrevet ovenfor.
Netop derfor er der grund til at in-
teressere sig for udviklingen under
gentagne stoffri perioder ved andre
stoffer end alkohol. Og ogsa her bli-
ver dyreforseg vigtige, fordi menne-
sker ikke frivilligt veelger at udseette
sig for tilbagevendende perioder
med abstinenser. m
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