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Takk til professor Jørgen G. Bramness for en opplysende kommentar (1) i

debatten om avhengighet av nyere antidepressiver (2). Han beskriver generelle

holdninger både til nyere antidepressiver og benzodiazepiner som har fått være

dominerende i flere tiår. Dette har hatt en rekke konsekvenser, som for

eksempel hvordan «serotonin-hypotesen» om årsak til depresjoner fortsatt har

innflytelse (3), og hvorfor det har vært så godt som umulig for pasienter som

har brukt nyere antidepressiver å nå fram med sine erfaringer (4).

Det er rett at det er gjort få studier med benzodiazepiner i monoterapi ved

depresjoner. Det er bare gjort én studie som sammenligner nyere

antidepressiver (fluvoxamine) med benzodiazepiner (5). Godkjenningen av

nyere antidepressiver er gjort på bakgrunn av sammenligninger med placebo.

Det er ingen grunn til å anta at benzodiazepiner har dårligere effekt enn nyere

antidepressiver ved depresjoner spesielt ledsaget av angst (5). Benzodiazepiner

er trygge og effektive valg også i langtidsbruk. Avhengighetsproblematikken

med benzodiazepiner er mye mindre enn de fleste leger tror (6).

Det har vært viktig for farmasøytisk industri å hevde at nyere antidepressiver

ikke gir avhengighet i motsetning til benzodiazepiner. Dette har vært et

salgsargument siden lanseringen av fluoksetin (7). Det er imidlertid et særdeles

tvilsomt argument (6). Bramness velger likevel å gjenta det i sin kommentar.

Medikamenter kan være avhengighetsskapende uten at de misbrukes.

Avhengighet er den fysiologiske konsekvensen av å ta et medikament som

medfører at sentralnervesystemet endrer sin struktur og funksjon som en

respons på den pågående behandlingen (4). Hvordan vi benevner fenomenet

bør være underordnet. Det som er viktig er at omfanget av bruken av nyere

antidepressiver nå er så stort at det kan kalles et folkehelseproblem. Pasientene
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klarer ikke å slutte. De får utålelige symptomer når de prøver (4). Dette er

pasienter som bør tilbys oppdatert, profesjonell hjelp. Det bør vi ta inn over oss

om vi er klinikere eller farmakologer.
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