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Depression och mani - tva svara tillstand dar kdnslorna

ar i total obalans. Den deprimerade drabbas av likgiltig-
het och forlorad livslust och sjalvkansla. Den maniske
upplever vitalitet, kreativitet och frihet langt ifran det var-
dagliga, men nar sjukdomen fortskrider sviker omdomet
och det kan leda till t ex. tragiska réttsliga och finansiella
konsekvenser. Det ar sjukdomstillstand som &r mycket all-
varliga, ibland dédliga. De tar hart, bade pa den drabbade
och pa anhdériga.

| Skane sker omfattande forskning kring depression och
mani. Forskningen undersoker bakomliggande orsaker,
hur sjukdomarna utvecklas under livets olika skiften och
aven hur de drabbade kan fa bast stdd och behandling.
Kunskapen inom omradet vaxer standigt och ger dem
som drabbats av depression och mani mojligheter att leva
ett gott liv med kanslorna i balans.

"Depression och mani” ar temat for detta nummer av Ak-
tuellt om vetenskap & halsa. Har kan du ldasa om en stor
del av den forskning som idag bedrivs inom omradet, vid
Lunds universitet och Region Skane.

Det finns mycket samhéllet kan géra for att forhindra in-
sjunkande i psykisk sjukdom. Trygga boendemiljoer &r en
viktig faktor. Boende i tyngre belastade omraden I6per
hogre risk att drabbas av psykos eller depression.

En tidig och korrekt diagnos kan bromsa sjukdomsutveck-
lingen. For en erfaren psykiatriker &r samtalet ett ovarder-
ligt verktyg. Men det finns dven olika former av redskap
som sjalvskattningsskalor och livskartor som kan vara en
hjalp och en checklista for att ge en sa god diagnos och
behandling som méjligt.

Diagnosen &r viktig eftersom den avgér behandlingsme-
toden. En omdiskuterad diagnos ar borderline eller

R A

"emotionell instabil personlighetsstérning”, som den
ocksa kallas. De som drabbas av detta blir ofta bast
hjalpta av s.k. dialektisk beteendeterapi, medan till
exempel de som drabbas av depression och mani kan
behova lakemedel fér att ma bra.

Psykiska sjukdomar drabbar i hog grad bade den sjuke
och de anhériga. Utéver behandling for den sjuke
maste samhallet dven erbjuda stod till de anhériga,
inte minst barnen som kan behdva langsiktigt stod for
att kunna vaxa och utvecklas pa ett bra satt.

De goda nyheterna ar att det finns god vard och be-
handling som hjalper. Med ratt stod och medicinering
kan manga drabbade leva ett vanligt liv med hog livs-
kvalitet. Detta samtidigt som forskare och sjukvards-
personal hjdlps at att Idgga det komplexa pussel av
genetiskt arv, biologiska processer och miljofaktorer
som orsakar och utléser psykisk sjukdom.

Om detta och mycket annat kan du ldsa i denna tid-
skrift. Var malsattning ar att pa ett sakligt och begrip-
ligt satt beskriva var forskning, och att du som lasare
ska ha gladje av den kunskap som formedlas.

God lasning!

24

Hannie Lundgren
Forskningschef
Region Skane

Bo Ahrén

Professor och dekanus
Medicinska fakulteten,
Lunds universitet
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Depression en
folksjukdom

Nedstimdhet, brist pa intresse for om-
virlden, somnstérningar, dalig koncen-
trationsformaga... det ar naturliga delar
av manniskolivet, dar alla moter svarighe-
ter pa vagen. Men nagon gang kan svarig-
heterna te sig ooverstigliga och morkret
blir kompakt. Man har drabbats av en de-
pression.

Sjukdomen ir inte ny, utan finns beskriven inda
sedan antiken. I dagens Sverige dr depression en
folksjukdom. Var fjirde man och varannan kvin-
na beriknas nagon gang i livet rika ut for en de-
pression. Sjukdomen kan behandlas med medi-
ciner och/eller psykoterapi och andra metoder.

En depression kan vara en reaktion pd en svér
forlust. Men oftast ir skilet mindre tydligt, och
det finns manga olika forklaringar. Psykoanalyti-
ker talar om en bakomliggande psykisk konflikt,
inldrningspsykologer finner férklaringen i sam-
spelet mellan individ och miljo, och medicina-
re pekar pd en obalans bland hjirnans signalsub-
stanser eller kroppens stresshormoner.

— Ibland paminns jag om historien om de tre
blinda midnnen som triffat en elefant. Den som
rortvid snabeln siger att elefanten dr som en orm,
den som tagit pd benet forklarar att elefanten ir
som ett trid, och den som rért vid svansen hivdar
att elefanten dr som ett rep. Vi forskare arbetar
ocksa utifran vara egna utgangspunkter, och dir-
for dr det virdefulle ate ldra sig vad andra pa fil-
tet héller pd med, siger psykologen Rachel Mad-
dux (intervjuad pa sid. ).

Bipolir sjukdom, forr kallad manodepressiv
sjukdom, dr mer ovanlig in depression och drab-
bar bara ndgon procent av befolkningen. Ofta ir

"Le vieil homme triste” av Vincent van Gogh.
FOTO: WIKIPEDIA

det unga minniskor mellan 15 och 30 r som in-
sjuknar.

Vid bipolir sjukdom kan den drabbade pendla
mellan olika depressiva eller maniska stimnings-
ligen. Forebyggande medicinering goratt mdnga
har ett bra liv trots sin sjukdom, och milda ma-
nier upplevs ofta bara som en energikick. Allvarli-
gamanier kan dock leda till psykoser, och Virlds-
hilsoorganisationen riknar bipolir sjukdom som
en av de tio mest handikappande sjukdomarna.

INGELA BJORCK

"Var fjar-
de man och
varannan
kvinna be-
raknas na-
gon gang i
livet raka ut
for en
depression.”
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“Men de onda
cirklarna gar
att bryta.”

Skapa natverk i omradet
och forebygg depression

Hall bostadsomradet rent och snyggt.
Skapa natverk bland de boende. Ska-

pa sammanhang for invanarna. Det gor
att de boende kan halla sig friskare fran
bland annat depressioner, forklarar pro-
fessor Jan Sundquist, Centrum for primar-
vardsforskning i Malmé.

— De som bodde i tyngre belastade omriden i
Malmé i mitten pa 1990-talet utnyttjade psyki-
atrisk vard fyra ginger oftare in de i mer vileta-
blerade omraden, sidger han. Alkoholintaget skil-
de hela tio gdnger i omfattning.

I en annan studie hade méinnen 56 procent hé-
gre risk att drabbas av en psykos om de bodde i
ett lagstatusomrade.

Socioekonomiska faktorers paverkan pé hil-
san kan idag mitas effektivare dn tidigare. Sida-
na studier gors kontinuerligt av Centrum for pri-
mirvérdsforskning.

— Vi har arbetat med register for hela Sverige
och studerat depressionsindex, berittar Jan Sund-
quist. Det fanns ett klart samband mellan socialt
belastade omraden och risken att insjukna i psy-
kiska sjukdomar.

— Ridsla, kriminalitet, ungdomsging, ned-
skripning, krossat glas som aldrig sopas undan,
kamphundar — allt sidant kan skapa osikerhet
och stress och simre sociala nitverk. Det gor att
fler manniskor med utanforskap bor i dessa om-
raden.

Men de ondacirklarna girattbryta. Jan Sund-
quist berdttar om ett intressant experiment som
gjordes for en tid sedan i USA. Boende i ett ned-
ganget omrade fick flytta till ett omrade som var
steget bittre. De fick bittre hilsa, och de unga
blev mindre drogberoende.

S& omfattande experiment dr svara att gora —
men det gir alltid att arbeta for att minska ned-
skripningen, skapa nitverk och sammanhang. Pa
kéopet kan man kanske dessutom fi en battre fy-
sisk hilsa. Det har nimligen visat sig att inva-
narna i de tuffare bostadsomradena ocksa loper
storre risk att drabbas av flera kroppssjukdomar.

HANS-GORAN BOKLUND

Det finns ett samband mellan socialt belastade
omraden och psykisk sjukdom, sdger professor
Jan Sundquist. FOTO: ROGER LUNDHOLM
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Det gar att paverka
depressiv ldggning

Finns det nagot som kan kallas en depres-
siv personlighetsstorning, och hur forhal-
ler sig den i sa fall till det som ldkarna de-
finierar som egentlig depression? Och gar
det att fordndra depressiva personlig-
hetsdrag?

Psykologidoktoranden i Lund Rachel Maddux
studerar dessa fragor.

— Vi har ju alla olika personligheter. Somli-
ga ir naturligt gladlynta och optimistiska, an-
dra har en mer negativ och pessimistisk livssyn.
Om nédgon har en extremt svartsynt personlig-
het kan det ses som en depressiv personlighets-
stérning, siger hon.

I denna ingér drag som pessimism, dysterhet,
grubbel, déligt sjalvfortroende, sjilvkritik, en kri-
tisk instillning till andra samt kinslor av virde-
16shet och skuld. Bade arv och milj6 anses spe-
lain.

I en studie av 255 vanliga lundabor fann
Rachel Maddux att en dryg tiondel hade depres-
siva personlighetsdrag. Personer med dystra kins-
lor och lag sjilvkinsla beskrev en livskvalitet som
lag langt under genomsnittet.

— Detta var frivilliga ur befolkningen, inte si-
dana som sokt hjilp for depression. And4 var det
vildigt tydligt att de inte levde ett bra liv, siger
hon.

HURLIGGERDET DA TILL med dem som s6ker vard?
I en av sina andra studier har lundaforskaren un-
dersokt hur stor andel av dem som sokt psyko-
terapi som hade depressiva drag. Det visade sig
vara hela 44 procent. Hos minga av dessa perso-
ner forsvann dock de depressiva dragen efter be-
handlingen.

— Vikan inte bevisa att férindringen beror pa
behandlingen. Den kan ju ocksa bero pi att per-
sonerna i friga madde ovanligt daligt just nir de
borjade sin psykoterapi. I vilket fall som helst dr

det ett positivt fynd, eftersom personlighetsdrag
ansetts mycket svéra att forindra, siger Rachel
Maddux.

I en tredje studie har hon visat att patienter
med depressiva personlighetsdrag fatt samma re-
sultat av behandling mot kronisk depression som
patienter utan dessa drag. Aven detta ir positivt,
eftersom man trott att den depressiva person-
ligheten skulle géra dessa patienter svarare att

behandla.

ISINFORTSATTA FORSKNING VILL Rachel Mad-
dux se om depressiva personlighetsdrag kan
utgora en markér for risken for framtida de-
pression. Oberoende av vilket, si 6nskar hon
att nagot kunde goras for alla dem som gér
omkring och kinner sig dystra,
skuldtyngda och virdelosa
utan att soka hjilp.

—Min gissning dr att de
ar i riskzonen for en riktig
depression. Men dven om
det inte ir si, s mar de
redan nu s déligt av sin
depressiva  personlig-
het att de skulle ma bra
av behandling, menar
hon.

INGELA BJORCK

En tiondel av en grupp vanliga
lundabor hade depressiva drag
och lag livskvalitet, vilket
Rachel Maddux tycker ar
bekymmersamt.

FOTO: ROGER LUNDHOLM



Tonarssjukdom
kan sdtta spar 1
vuxenlivet

Anorexia nervosa medfor 6kad risk for
depression, dven manga ar efter det att
atstorningen upphort. Det visar ett forsk-
ningssamarbete mellan Lund och Goéte-
borg.

I en studie startad 1985 har man foljt 48 kvin-
nor och tre min som drabbades av tondrsanorexi
innan de fyllt 18 &r. Parallellt har man studeraten
exaket lika stor jaimforelsegrupp med friska perso-
ner. Tre dtertriffar har gjorts med samtliga i stu-
dien, de tvd senaste nir personerna var i genom-
snitt 24 ar respektive 32 dr gamla.

Nir de var 24 &r var fem personer som haft it
storningar sjuka i depression, jimfort med tva
i kontrollgruppen. Atta ar senare, nir de var i
genomsnitt 32 dr, var elva personer i “dtstor-
ningsgruppen” deprimerade — mer 4n dubbelt si
ménga som tidigare - jimfort med fortsatt endast
tvd personer i kontrollgruppen.

En del patienter med atstorningar far andra
psykiska problem senare i livet. FOTO: MATTON

Dessutom hade hela 50 av 51 personer i 7t
stérningsgruppen” nigon ging drabbats aven de-
pression, jimfort med 16 i kontrollgruppen.

— Det ir en signifikant skillnad som visar att
anorexia nervosa i méinga fall leder till depressi-
on, siger professorn i barn- och ungdomspsykia-
tri i Lund Maria Rastam.

ATTMERAN DUBBELT SA manga i dtstorningsgrup-
pen insjuknat i depression vid senaste dtertriffen,
jamfort med vid triffen atta ar tidigare, har hon
en forklaring till.

—Detir tydligt att de vid den tidigare dtertrif-
fen, vid 24 ars alder, annu inte etablerat sig i vux-
enlivet. Vid 32 4rs alder hade diremot alla exem-
pelvis flyttat hemifran och provat pd arbetslivet.

Studien visar att s minga som en fjirdedel av
de 51 personerna i dtstorningsgruppen inte klara-
de av att arbeta eller studera nir de i genomsnitt
var 32 ir, trots att bara tre av dem hade fortsatta
dtstorningar. De var antingen langtidssjukskriv-
na eller sjukpensionirer.

— I var studie har vi inte tittat nirmare pd det
hir, men andra studier visar act personer i den hir
situationen ar mer sarbara, kinsligare for stress
och har svirare att stilla om vid olika hindelser
i livet, siger Maria Rastam.

— Ar man en sidan person kan anorexia ner-
vosa vara den forsta psykiatriska sjukdom man
moter i livet. Den kan sedan f6ljas av tvingssyn-
drom och tydliga depressionsperioder.

MARIA RASTAM VILL DOCK UNDERSTRYKA att de
flesta i studien trots allt blivit fria frin sina i
stérningar och inte lider av ndgra depressioner.

— Men det ir viktigt att vi remitterar de hir
personerna till vuxenpsykiatrin och fortsitter fol-
ja dem nir de blivit kvitt sina dtstorningar, si-
ger hon.

OLLE DAHLBACK
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Nar en diagnos

Var femte person som behandlas for de-
pression ar beroende av alkohol - och
minst 40 procent avdem som behandlas
for alkoholberoende har en depressions-
sjukdom. For den som har ett av proble-
men blir risken for att aven drabbas av det
andra minst dubbelt sa stor. Och tva
diagnoser kan vara en for mycket for
experten.

— Med dagens organisation hinder det att man
missar en av diagnoserna. En person som soker
hjilp for sin depression far inte hjilp mot sitt al-
koholberoende, eller tvirtom, siger Agneta Oje-
hagen. Hon ir professor i psykosocial forskning
vid Lunds universitet och studerar sambandet
mellan missbruk och annan psykisk sjukdom.

— Vi maste bli bittre pa att samordna behand-
lingarna av de hir personerna. Kunskapen om
beroendesjukdomar maste komma in mer, bide
i somatiska och psykiatriska behandlingsteam.

Enligt Agneta Ojehagen ir problemet kiint,
och det pagar nu en stor utredning som bland
annat syftar till atc forbattra samarbetet mellan
olika experter.

— Da det finns en 6kad sjidlvmordsrisk hos per-
soner i bada de hir grupperna, inte minst hos dem
som ar alkoholberoende i kombination med de-
pression, s dr en samordning av behandlingen
vilkommen. Den kan ridda liv, siger hon.

MEN VARFOR DRICKER DEN DEPRIMERADE, och
tvartom?

— Ar man deprimerad har alkoholen en lind-
rande effekt: livet kinns inte s tungt om man
dricker. Dessvirre hjilper alkoholen bara for
stunden. Hjirnans beléningssystem aktiveras av
alkohol, och den positiva effekten kan leda till att

oljer en annan

Depression och alkoholberoende forekommer ofta
samtidigt, sdger professor Agneta Ojehagen. FOTO:
ROGER LUNDHOLM

konsumtionen 6kar och att ett beroende utveck-
las. D4 har personen fatt tva problem istillet for
ett, siger Agneta Ojehagen.

Att det omvinda ocksé hinder — att den som
dr alkoholberoende utvecklar en depression — kan
enligt Agneta Ojehagen bero pa flera saker.

— Alkohol péverkar manga system i hjirnan.
Nir hjirnan ofta utsitts for alkohol paverkas
stimningsldget och risken att drabbas av en de-
pression okar. Hjirnan kan ocksa bli mer stress-
kinslig, och olika personer dr dessutom olika sar-
bara for att utveckla depression. Dirtill far et al-
koholberoende s smaningom negativa foljder for
en persons relationer och sociala situation, vilket
ocksd kan oka risken for depression.

OLLE DAHLBACK
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Det finns behandling
for mani, och det ar vik-
tigt att de drabbade far

hjalp, menar professor
Lil Traskman-Bendz.

FOTO: ROGER LUNDHOLM

I mastares sallskap...

Van Gogh, Hemingway, Puccini, Miche-
langelo och Esaias Tegnér var alla kreativa
maéanniskor. Men de hade ocksa en annan
sak gemensamt. De pendlade mellan de-
pressioner och perioder av mani - pa psy-
kiatrisprak led de av bipolar sjukdom, ti-
digare kallat manodepressiv sjukdom.

— Det ir inte sillan kreativa personer som politi-
ker, vetenskapsmin eller konstnirer som drabbas
av den hir sjukdomen. Minniskor som ofta bi-
drar till utvecklingen av virt samhille.

Det siger Lil Triskman-Bendz, professor i
psykiatri vid Lunds universitet, som bland annat
forskar kring depression och mani.

BIPOLAR SJUKDOMHARTVA ANSIKTEN, den depri-
merades och den maniskes. En person som be-
finner sig i en period av mani dr 6veraktiv, im-
pulsiv, aggressiv, kreativ och har en dkad sexuell
lust. Han eller hon missbrukar ofta alkohol och
ir slarvig med pengar.

— Nir samma person sedan dr deprimerad for-
stirks depressionen av skuldkinslor for vad man

Hemingway &r en av de manga forfattare och andra

konstnarer som pendlat mellan depressioner och
perioder av mani. FOTO: WIKIPEDIA

stillt till med under sin maniska period, siger Lil
Traskman-Bendz.

SJUKDOMEN SLAR HART AVEN MOT anhoriga till
den drabbade.

— Situationen blir ofta outhirdlig. De orkar
inte med allt den sjuke stiller till med och viljer i
ménga fall att bryta férhéllandet, vilket i sin tur
kan gora att den drabbade mér dnnu simre och
forsoker ta sitt liv.

Bipolir sjukdom har en stark drftlighetsfaktor
och genetiska studier pd omradet pagar pa flera
hall, bland annat i Lund.

— Vi vet att sjukdomen har en stark genetisk
koppling, men vi vet inte vilken gen det ror sig
om. Det kan vara flera. Nirmast studerar vi ge-
ner som ir kopplade till immunsystemet pa per-
soner som ir sjalvmordsbenigna. I den gruppen
finns det manga som lider av bipolir sjukdom.

Forsta tecknen pé en begynnande sjukdom
kan upptrida redan i tondren i form av depressi-
oner och tillstind av melankoli.

— Finns sjukdomen i slikten sedan tidigare ska
man vara extra uppmirksam, sirskilt som den
drabbade ofta sjilv inte ir medveten om att han
eller hon ir sjuk.

LIL TRASKMAN-BENDZ SAGER ATT VEM som helst
inte kan drabbas av bipolir sjukdom.

—Den som insjuknar ir i grunden ofta en "oro-
lig sjal” och en sirbar person. Men det som sedan
utloser sjukdomen kan vara stress eller en hindel-
se, exempelvis ett dodsfall eller en olycka.

De drabbade som ir i ett skov av mani soker
i regel inte sjilv vard, medan de som ir i et ill-
stand av depression ibland sjilva tar kontakt.

— Det ir viktigt att de hir minniskorna far
hjilp, inte minst de som ir i en manisk period, d&
kroppenilingden inte klarar avattstindigt ga pa
hégvarv. Det finns behandling bade for depres-
sion och f6r mani, siger Lil Triskman-Bendz.

OLLE DAHLBACK



Lar kdnna din

egen sarbarhet

Familjefadern spelar plotsligt bort famil-
jens alla tillgangar. Nyss uttryckte han sin
djupa livsleda.

Tonarstjejen borjar sminka sig kraftigt
och tar stora sexuella risker. Hon ar vaken
dygnet runt. Daremellan ligger hon till
sangs och stirrar tomt i vaggen.

Bipolir sjukdom debuterar ofta i unga ar. Nagot
forindras. Kreativa, overaktiva perioder avlgses
av passivitet och dystra tankar.

Nir kinslolivet kommer i en sidan kraftig
obalans dr det dags att soka hjilp.

— Vi vet att behandling hjilper de allra flesta.
Ju tidigare de far den desto bittre. Och i kombi-
nation med medicin kan dven kognitiv terapi vara
till hilp, siger psykiater Asa Westrin.

Genom att bryta invanda ménster kan en per-
son med bipolir sjukdom f4 hjilp att undvika be-
teenden som hon vet kan leda till ett maniske till-
stind — eller till en svar depression. Det ir vik-
tigt att patienterna lir kinna sin egen sarbarhet
for stress och lir sig leva ett liv med stabil livs-
rytm och regelbundna vanor. Men ytterst fa kla-
rar sig utan likemedel.

— Dirf6r har vi oerhort mycket att géra bade
i det dagliga och for framtida forskning. Att sit-
ta ritt diagnos 4r en av vara viktigaste uppgifter
och det kriver ingaende samtal och stor kunskap.

UPPEMOT TVA PROCENT AV BEFOLKNINGEN drab-
bas av bipolir sjukdom. Den yttrar sig inte lika
for alla personer. For en del styrs depression och
mani av den biologiska klockan. Da kan depres-
sionen sla till den f6rsta virdagen.

— Andra kan ha en fungerande livsrytm dven
om de mar déligt eller inte uppleva sig som sjuka
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nir de ir dveraktiva. Dirfor kan det vara svirt for
dem och deras anhoriga att forsta att de behover
hjilp, siger Westrin.

Andra har si kraftiga kinslosvingningar att
de blir en pliga fér omgivningen och en fara for
sig sjilva. De kommer desto oftare till behand-
ling, liksom personer som vid sidan av sin sjuk-
dom missbrukar droger eller har ADHD eller en
personlighetsstérning.

— Dirfor dr samtalet med patienten viktigt.
Hurdan dr hans livssituation eller hur fungerar
hennes relationer? Och hur dr de anhérigas upp-
fattning? Ofta behovs de flera moten for att jag
som psykiater ska kunna fa ritt bild, berdttar Asa
Westrin.

De dr extremt sirbara, familjefadern som for-
lorar allt pa hasard och den rastlésa, oberikne-
liga tondrsflickan. Deras medicinering ir viktig.
En del antidepressiva likemedel kan utlosa ldtt-
ta manier hos vissa patienter, si medicineringen
madste provas ut med forsiktighet.

— Den forskning vi nu bedriver om nya like-
medel och olika mediciners effekter dr dirfor ex-
tremt viktig. Men vi vet ocksa att andra behand-
lingar kan hjilpa.

Det dr exempelvis mojligt att dven fysisk tri-
ning skulle kunna ha positiva biologiska effekter
vid bipolir sjukdom.

PER LANGBY

ILLUSTRATION:
INGRID HENELL



Vid en djup depression
kdnns allt gratt och
dystert.

FOTO: JOHNER

Gott hopp om
ett battre liv

De var i genomsnitt 26 ar gamla och fick
diagnosen djup depression under peri-
oden 1956-1969. Nu vet vi hur 75 avdem
mar i dag.

Fler an hédlften har matt varaktigt bra i
flera artionden.

— Det kinns oerhort hoppfullt, siger psykiater
Louise Bradvik som genomfort studien.

Mellan aren 1956 och 1969 fick drygt 1200
patienter vid dévarande Lunds lasarett diagno-
sen djup depression. 2006 tog psykiatrin i Lund

fornyad kontakt. Av dem som fortfarande varili-
vet och kunde delta i studien tackade 75 ja. 39 av
dem hade haft fi episoder av depression eller mitt
konstant bra i 28-54 ar efter sin sista behandling.

EN KVINNA, SOM GIFT SIG ung, drabbades under
s50- och 6o-talen av ett antal djupa depressioner
som ledde till upprepade sjukhusvistelser. Sedan
overvigde hon att separera fran sin, som hon
tyckte, omogna man men gav honom en chans
till. Mannen mognade och hon har sedan dess
inte haft nagra skov av depression.



En annan kvinna, som tidigare forsoke ta sitt liv,
sdger att tillfrisknandet "bara kom”. Hon hade d&
varit sjuk av och till i 20 ar. Sedan bérjade hon
mala och dreja och har nu varit fri frin melanko-
lisk depression i mer 4n 30 ér.

Detvar professor Erik Essen-Maller som infor-
de de diagnostiska kriterier som i dag kan over-
sittas till modern psykiatrisk terminologi, i de
hir fallen depression med melankoliska respek-
tive psykotiska drag.

— Med melankolisk depression menas ett till-
stand d4 personen inte ir mottaglig for terapi och
detidrsvartattavleda hennes glidjeloshet. Hon dr
oftastel i ansiktet och svarar lingsamt och sent pa
frigor. Ar depressionen psykotisk finns det ock-
sd vanforestillningar, forklarar Louise Bridvik.

Omkringen tredjedel av de 75 individerna har
gjortsjilvmordsforsok. Andra, som den man som
drabbades av djup depression vid ett enda tillfil-
le 1960, har varit friska sedan dess.

En annan man hade flera episoder av dterkom-
mande sjalvmordsférsok pa 6o-talet. Sedan dess
har hans alkoholmissbruk avklingat och han har
bara haft nigra fa episoder av depression.

AV DE PERSONER SOMLOUISE Bridvik intervjuade
var tretton fortfarande sjuka eller hade varit det
under det senaste ret.
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— Gemensamt f6r dem ir troligen att dterfall bad-
dar for fler dterfall som kommer allt titare. Andra
studier visar att dessa aterfall dessutom 4r svirare
och mindre ofta utlésta av livshindelser, berittar
Louise Bradvik.

Dessa personer drabbas dirutover oftare av fy-
sisk ohilsa som forkortar deras liv. De som dim-
par sin angest med alkohol har en brantare ut-
forsbacke.

Forandra sker det en vindning som en del inte
sjalva kan forklara. Nagon gick i psykoterapi och
bérjade utbilda sig efter att ha pligats av djup de-
pression i sjutton dr. Andra borjade ta linga pro-
menader i naturen. Flera har haft hjilp av ECT,
elekerokonvulsiv terapi, vid sidan av mediciner-
na.

— ECT ir en god hjilp i den akuta fasen. An-
dra orsaker till tillfrisknande dr att man blivit av-
lastad svira bekymmer och kunnat “slippa allt”.
Vad vi klart kan se dr att det finns en liknings-
process, siger Louise Bradvik.

Kanske bestar den ocksd i en personlig forma-
ga att hitta en kinsla av mening. Men det iter-
stdr att studera.

PER LANGBY

"Gemensamt
for dem ar
troligen

att aterfall
baddar for fler
aterfall som
kommer allt
tatare.”

Tillvaron kan utveckla
sig mycket olika efter
en djup depression.
Somliga drabbas av
depressionsperioder
livetigenom medan
andra blir helt friska,
visar psykiatern Louise
Bradvik.
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Att lata patienten
beddma sitt tillstand
med ett sjalvskatt-
ningsformular kan
vara psykiatern till god
hjalp, menar

Anders Niméus.
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Sjalvmordsbendgen
mdter sin egen risk

Han ar deprimerad och har funderat pa att
ta sitt liv. Han "mar” hela 40 av 54 méjli-
ga podng pa sjalvskattningsskalan. Men
han lamnar psykakuten med hopp om att
snart ma béttre.

- Ingen skattningsskala i varlden kan
ersatta det goda samtalet, sdger hans psy-
kiater, Anders Niméus, nagra minuter se-
nare.

Som erfaren 6verlikare ryckte han in for att stodja
en yngre kollega nir den deprimerade unge man-
nen aterkom till psykiatrins akutmottagning i S:t
Lars-parken i slutet av sommaren.

Under flera besok under viren hade patienten
mictt allt bittre, men sedan miste han sitt jobb.
Det blev en alltfor stor motgéng. Alle blev natt-
svart.

— Sedan dess har det inte skett nagon forbatt-
ring. Depressionen har fordjupats och dnges-
ten jagar honom dygnet runt. Nir han dricker
s& dricker han sig nirmast medvetslds, berittar
Anders Niméus.

Som ett led i utredningen fir mannen, lik-
som andra patienter som har misstinkt depressi-
on, fylla i ett sjalvskattningsformulir. Pa en ska-
la frdn o-6 anger han graden av oro, somn, mat-
lust, koncentrations- och initiativformaga, sin-
nesstimning, kinslomissiga engagemang, pessi-
mism och livslust. Ju hdgre podng, desto storre
ar risken att patienten har en allvarlig depression
med risk for att skada sig sjilv.

PSYKIATRISKA SKATTNINGSSKALOR FINNS | DAG
for de flesta psykiatriska sjukdomstillstind. De
anvinds oftast i en sjilvskattningsversion.

— Men man fér aldrig ha en 6vertro pa denna
metod, siger Anders Niméus. Han disputerade
sjilv pd en annan skattningsskala, SUAS (Suicide
Assessment Scale), for ett tiotal ar sedan.

En fordel med en sjilvskattning som upprepas

under ett antal besok kan vara att patienten sjilv
kan se att poingen sjunker. Att han faktiske bli-
vit nagot bittre. En annan fordel 4r att psykiatern
kan jimfora sin bedémning, gjord utifrin samta-
let, med patientens egen skattning. Dennes upp-
fattning av fragorna kan ibland ge en poing som
avviker mycket frin den behandlande likarens.

— Om poingen stimmer dverens underlittar
det min slutliga bedomning. Om de inte gor det
kan vi reda ut vad jag missuppfattat eller vad pa-
tienten egentligen menar, siger Anders Niméus.

For psykiatern 4r samtalet bade diagnostik
och en del av behandlingen. Skattningsskalan
kan vara en god hjilp, men viktigast dr alltid mo-
tet med patienten. Den unge man som just lim-
nat psykakuten bir med sig ett recept pa en ny,
for honom troligen mer effektiv angestdimpan-
de medicin.

— Detvar ett bra samtal som underlittade mitt
beslut. Jag tror att det ocksd gav en sidan effekt
att det kunde bira patienten i flera dagar innan
det nya likemedlet borjar verka, siger Niméus.

FOR EN ERFAREN PSYKIATER FUNGERAR skatt-
ningsskalor ocksd som en mental checklista. Men
man viger i lika hog grad in patientens kropps-
sprak, ordval och kvaliteten pé kontakten.

MADRS, SUAS och andra skattningsskalor
har blivit vildigt populira i den psykiatriska var-
den. Men for Anders Niméus ir det viktigt att be-
tonaatt de bara ir ytterligare ett redskap i bedom-
ningen. Hans unge patient hade hoga sjilvskatt-
ningspoing. Trots det kunde samtalet utmynna
iatt han vigade tervinda hem och att han kun-
de lova att inte skada sig sjilv.

— Vi pratade mycket om hans dngest och hur
han kan gora for att avleda den till dess att den
nya medicinen bérjar verka. Jag tror att vi gav

honom hopp.

PER LANGBY



Ett liv fyllt av svara

depressioner

Livets vdg ar inte alltid sa rak och latt att
folja. Det vet Elsa, 65 ar. Nar hon var 22 ar
drabbades hon av sin forsta djupa depres-
sion i samband med att hon fick sitt forsta
barn. Den varade i 13 manader.

- Jag fick mediciner, men de hjilpte
inte. Tvirtom madde jag samre av dem,
sager hon.

Den férsta djupa depressionen hon di drabbades
av har genom aren sedan foljts av méanga fler, ofta
vildigt svara. S4 pass att hon tre ganger har for-
sokt att ta sitt liv.

— Jag har inte orkat leva lingre och velat gora
slut pd alltihop, sdger hon. Nir jag mar som simst

har jag ingen energi alls, jag gar inte utomhus, or-
kar inte ens stiga upp ur singen pa hela dagen och
saknar helt aprit.

I dag mér hon bra, har fatt nagra nya vinin-
nor som hon triffar och dricker kaffe tillsammans
med. Som fortidspensionir har hon gott om tid,
hinner péta i tridgirden, promenera och ibland
besoka stans butiker.

— Jag har egentligen aldrig haft nagra riktiga
vininnor forrin nu. De vinner jag haft tidigare
har inte orkat med mina depressioner och jag har
sjilv varit dalig pa att odla vinskapen.

MEN DET AR EN BRACKLIG grund Elsas vilmdende
vilar p4, det vet hon. »»>

Elsa har genomlevt
flera svara depres-
sioner. Idag mar hon
béattre och har fatt nya
vaninnor.
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—Jag hade en ordentlig svacka i maj i ar. D4 madde jag rik-
tigt daligt. Kanske var det en reaktion p4 min mans bortging
ifjol, siger hon.

Nir Elsa gar in i en depression 4r det ldtt att soka trost i al-
kohol.

— Jag hade aldrig vigat forsoka ta livet av mig om jag inte
druckit alkohol férst. Det ir i spriten jag finner modet.

Elsas forildrar skildes nir hon bara var tta ar. Pappan var
alkoholist och blev aggressiv nir han drack.

— Nir de hade separerat forbjéd mamma oss barn att hil-
sa pa honom. Jag saknade pappa vildigt mycket. Vi barn vis-
ste ju inte att han var elak mot mamma, sa vi tog det vildigt
hart. Nir jag fick mitt forsta barn brét jag mot besoksforbu-
det och reste till pappa och visade upp min son, berittar hon.

De bida min Elsa varit gift med har ocksa haft alkohol-
problem.

Ettliv fylltav svira depressioner har inneburit att Elsa varit
inlagd pd klinik ménga gdnger och fitt prova flera olika medi-
ciner och andra behandlingar. En del har fungerat, andra inte.

— Nir jag dter antidepressiv medicin mar jag bittre, men
egentligen har ingen medicin hjilpt mig helt ur det hir. Jag
mar bra ett tag, men sedan ir det ner igen.

HON HAR PROVAT BEHANDLING MED ECT, elektrokonvulsiv
terapi — enkelt uttrycke ett slags moderna elchocker som lind-
rar depression och frimst riktar sig till personer med djup de-
pression och sjilvmordstankar och dir ingen annan behand-
ling varit framgéngsrik.

— Den behandlingen har jag matt bra av, men nir jag upp-
levde att jag fick minnesluckor blev jag ridd, sidger hon.

Nu deltar Elsa i ett forskningsprojekt som bland annat gar
ut pd att patienten ska lira kinna sig sjilv bittre, genom att
formedla sin livshistoria i ett "tidsgeografiskt” perspektiv (se
sid. 21). Den kunskapen hoppas hon ska bidra till att hon sjilv
kan gora mer at sin svéra situation.

— Det hir 4r ganska nytt for mig, men det verkar positivt.

Nir Elsa ser tillbaka pd sitt liv sinker hon blicken.

—Dethar varit vildigt jobbigt. All tid jag forlorat med mina
barn, jag skulle kunna gjort si mycket mer tillsammans med
dem, om jag orkat.

Nir hon funderar pa framtiden finns det trots allt en glimt
av hopp i hennes 6gon.

— Jag mér ju bra nu, och en liten svacka klarar jag.

OLLE DAHLBACK

Namnet Elsa ar fingerat. Kvinnan i artikeln heter egent-
ligen nagot annat.

Inflammations

"Depression och sjalvmordsbendagenhet
beror pa en obalans i hjarnans
signalsystem och en brist pa @mnet
serotonin” har det sagts de senaste 20-30
aren. Men lundaforskarna Lil Traskman-
Bendz och Lena Brundin ifragasatter
detta etablerade budskap. De tror i stdllet
att en inflammation i hjarnan ligger
bakom.

I en uppmirksammad studie visade lundafors-
karna forra dret att bide depressionspatienter och
patienter som f6rsokt tasitt liv hade betydligt mer
inflammatoriska dmnen i ryggmirgsvitskan® in
friska personer. Allra hogst var halterna hos pa-
tienter som gjort vildsamma sjilvmordsforsok,
t.ex. forsokt hinga sig.

Men om en depression orsakas av en inflam-
mation, sa borde den ocksd kunna behandlas med
inflammationsdimpande medel.

— ”Tror ni att ni kan bota depressioner med
Ipren?” har somliga kritiker sagt. Och riktigt s&
enkelt ar det ju inte... men det ar faktiske ett helt
vanligt antiinflammatoriskt likemedel vi i forsta
hand kommer att prova, siger Lena Brundin.

Medlet testas nu pé en liten grupp personer
i Lund. Om testet utfaller vil ska man fortsitta
med ett storre antal patienter.

ATTENINFLAMMATION KAN ORSAKA psykiska pro-
blem ir inte en helt ny tanke. Redan f6r linge se-
dan noterade likarna act patienter med syfilis i
nervsystemet ocksa paverkades psykiskt, och mer
nyligen har man funnit att cancerpatienter bli-
vitdeprimerade efter att ha fatt immunpéverkan-
de medicin. Lil Triskman-Bendz sjilv fann ock-
sd redan for 20 4r sedan avvikande halter av in-
flammatoriska imnen hos personer som forsokt
bega sjalvmord.

Anda har tanken pi ett samband mellan
inflammation och depression haft svirt att fa
insteg i forskarvirlden.

— Ert skil 4r vil att manga inom psykiatrin
velat soka roten till psykiska sjukdomar bara



inom psyket, inte i kroppen. Ett annat dr att man
pa 7o-talet fann tecken till en brist pd serotonin
och dopamin hos patienter med depression, och
da trodde man att problemet var 16st, siger Lena
Brundin.

DET FYNDET LEDDE TILL UTVECKLINGEN av de s.k.
SSRI-medlen som forbittrar balansen i hjirnans
signalsystem. Medlen mottogs med stora for-
hoppningar men har s smaningom visat sig otill-
rickliga: de ger inte en tillricklig hjilp dt ens half-
ten av de patienter som behandlas.

Forskningen har inte heller kunnat ge nigon
enhetligbild avhur och varfér serotoninnivaerna i
olika delarav hjirnan forindrasvid en depression.

— Det finns en mingd isolerade fynd som
inte stimmer sirskilt bra 6verens. Men om en
inflammation i stillet 4r grunden till problemet,
och serotoninsystemet péaverkas forst i ett andra
steg, si kan bilden kanske bli mer forklarlig,
menar Lena Brundin.
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sdampande mot depression

Lena Brundin hoppas
att inflammationsdam-
pande medel ska kunna
hjalpa ocksa patienter
med depression.
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Orsaken till den inflammation som sitter iging
processen kan variera, tror lundaforskarna. Det
kanske ir en allvarlig influensa, eller en autoim-
mun sjukdom som reumatism, eller en svér aller-
gi som sitter iging en inflammation i kroppen.
Troligen krivs ocksa en viss genetisk sirbarhet,
dvs vissa genvarianter som gor somliga personer
kinsligare in andra.

ARDET DA INTE SKRAMMANDE att tinka sig att en
vanlig influensa p4 sikt kan leda till en depressi-
on? Nej tvirtom, menar Lena Brundin:

— Om jag rikade ut fér nedstimdhet och
sjalvmordstankar, men visste att de kanske
orsakats av en inflammation, sa skulle jag ju
inte behova kinna mig som ett maktlost offer
for ett obegripligt morker. I stillet skulle jag
kunna hoppas att depressionen antingen kunde
gd over av sig sjilv, eller behandlas med ett
antiinflammatoriskt medel.

INGELA BJORCK

"Tror ni att
ni kan bota
depression
med Ipren?”

*) ryggmargsvatska
(likvor) ar den vatska
som omger ryggmargen
och som dven hjarnan
badar i. Att ta ett prov
pa ryggmaérgsvatskan ar
en mycket enklare och
mindre obehaglig process
an att ta ett s.k. ben-
margsprov, och ska inte
forvaxlas med detta.



Christina Olsson och Hans Bendz har jamfort tva satt att kontrol-
lera njurarna hos patienter som tagit litium. FOTO: KENNET RUONA

Gammal ar dldst

Patienter som behandlas med litium mot bipolar
sjukdom och depression riskerar att fa njurskador
efter langvarig behandling. Risken dr mycket liten
men gor anda att det behovs en effektiv metod for
att se om njurarna paverkats.

Psykiatrikerna Hans Bendz och Christina Olsson har, i
samarbete med njurmedicinaren Bengt Rippe, jimfort
ett gammal och ett nyare sitt att se om njurarna paver-
kats av litium. Den ena metoden miter Zmnet kreatinin,
den andra och nyare metoden miter proteinet cystatin-C.
Forskarnas studie visade att kreatinin limpar sig bittre dn
cystatin-C for langtidskontroller av litiumpatienternas
njurfunktion, och detta dr dirfér den metod som fortfa-
rande ska anvindas.

Mellan 10 000 och 11 000 patienter i Sverige behandlas
med litium f6r att de har en bipolir sjukdom.

Det ir stor skillnad i hur dessa patienter mar. Manga idr
yrkesverksamma, andra mer sjuka och dirfor sjukpensio-
nirer, forklarar Christina Olsson.

— Virden gar ut pa att dimpa svingningarna i sjukdo-
men, tillfogar Hans Bendz.

Litium ir ett av de ldttaste grundimnena och blev 1949
den forsta medicin som kunde férebygga aterfall i depressi-
on och bipolir sjukdom.

HANS-GORAN BOKLUND

Modern ECT
djup depres:

Hippokampus, hjarnans forsta instans for
att befiasta minnet, 6kar i volym hos per-
soner som fatt behandling med ECT, elek-
trokonvulsiv terapi. Det ar en behand-
lingsmetod som bland annat ar effektiv
vid allvarliga depressioner.

Det har forskare i Lund for forsta gang-
en nyligen visat i en studie.

Vilken betydelse 6kningen i hippokam-
pusvolym har for effekten av ECT ar dock
fortfarande oklart.

— Vi haller just pa att analysera materialet frin
studien. Frimst vill vi se om volymékningen har
en koppling till att personerna mar bicttre, eller
har att gora med de minnesstorningar som fore-
kommer efter behandlingen, siger Aki Johanson,
professor i neuropsykologi vid Lunds universitet.
ECT ges upprepade ganger under cirka en manad
till personer som ir djupt deprimerade och dir
ingen annan behandling varit framgangsrik. Sjil-
va behandlingen, som noga évervakas av narkos-
likare och psykiatriker, tar cirka en kvart. Den
bestér av en nagra sekunder lang elektrisk stimu-
lering som framkallar ett epileptiskt anfall. An-
fallet varar mellan 30-60 sekunder och gir sedan
over av sig sjilvt.

— Det dr det epileptiska anfallet som gor att
de allra flesta blir hjilpta av behandlingen, inte
den elektriska scrommen som sidan. Diremot
finns en koppling mellan mingden tillford elek-
trisk strém och de minnesstorningar som ibland
ses efter behandlingen, de minnesstorningar som
har blast liv i debatten om ECT som behand-
lingsform.



hjalp mot
310N

"Det dr inte sa konstigt
- att sinda strom genom
hjirnan pa folk later ju
barbariskt!”

—Man ska inte férringa de hir minnesstérningar-
na, men man ska i sammanhanget ocksi komma
ihdg att djup depression ir en sjukdom som i sig
ger minnesforluster, siger Aki Johanson.

— Var studie har dessutom visat att de hir per-
sonerna pd sikt har bittre minne 4n fore behand-
lingen. Sedan tidigare vet man ocksé att ECT
normaliserar balansen mellan hjirnans signal-
substanser. Men det ir viktigt att ECT ges till
ritt individ och att personen informeras ordent-
ligt om de minnesstorningar som kan upplevas
efter behandlingen.

Aki Johanson var sjilv skeptisk till ECT nir hon
forst kom i kontakt med behandlingsformen.

— Det ir inte s konstigt — att sinda strom ge-
nom hjirnan pi folk liter ju barbariskt!

Men i dag har hon en annan uppfattning.

— Det hiir 4r en metod vi ska fortsitta studera,

och jag har sett mdnga minniskor som har blivit

vildigt bra efter behandling med ECT.

OLLE DAHLBACK
FOTO: MATTON




Svag strom blockerar
en knutpunkt i hjarnan.
Stromkallan vid DBS
kommer fran en pace-
maker som opererats in
vid nyckelbenet. Elek-
triciteten leds in via en
elektrod som har flera
kontaktpunkter, som
kan anvandas valfritt -
eller stangas av helt.
Bild modifierad efter
St. Jude Medical ANS
Division.
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Verkligheten far firg
tack vare tunn elektrod

"Jag fick fargerna tillbaka”.

"Jag upplevde kanslor for forsta gangen
pa manga ar”.

"Jag slappnade av - en skon kdnsla”.

Orden kommer frin personer som testat DBS,
Deep Brain Stimulation, mot djup depression.
Kognitiv beteendeterapi, antidepressiva likeme-
del och elchocker hade inte gett dem den mins-
ta lindring. Men det gav en millimetertunn elek-
trod placerad centralt i deras hjirnor.

— Metoden ir inte ny i sig. Den ir diremot
ny for personer som lider av svarbehandlade psy-
kiatriska symtom, siger psykiater Anders Ting-

strom, professor vid Lunds universitet och Psy-
kiatri Skdne.

UNDER DE SENASTE DECENNIERNA HAR omkring
80 000 personer med Parkinsons sjukdom fatt
en elektrod inopererad i hjirnan, varav enbart i

Lund fler 4n s00. Via en sladd frin en pacema-
ker under huden vid nyckelbenet kan patienten
aktivera en viss del av hjirnan och sl ut sjukdo-
mens karaketiristiska skakningar (se Aktuellt om
vetenskap & hilsa november 2008).

Metoden kan emellertid fi bredare anvind-
ning. Den amerikanska motsvarigheten till Li-
kemedelsverket, FDA, har redan godkint meto-
den vid behandling av tvangssyndrom. Flera stu-
dier har visat att den dven fungerar vid djup de-
pression, nir inget annat hjilper.

— Djup depression kan jimforas med outhird-
lig, lingvarig smirta. Den som drabbas har alla
sina ljusa minnen och positiva strategier i behall
— men de blockeras av destruktiva tankar och

en stark kinsla av hopploshet, forklarar Anders
Tingstrom.

DET SENASTE DECENNIETS FORSKNING HAR visat
att vissa omraden i hjirnan, ddribland hjirnans



minnescentral hippokampus, krymper vid dter-
kommande depressioner.

— Personer som i bérjan bara var lite mer sar-
bara 4n vi andra far till slut en bestaende péaver-
kan pé hjirnan. Depressioner som forst utlostes
av enskilda hindelser intriffar nu utan egentlig
yttre anledning.

Det som bland annat hinder ir att gliacel-
lerna (en typ av celler i nervsystemet) minskar
i antal, liksom antalet kopplingar mellan nerv-
celler. Funktionen i hjirnans signalsystem stors.
Med bildtekniker* som avbildar imnesomsitt-
ning och blodfléde i hjirnan har man uppticke
att ett sirskilt omrade i frontalloben 4r 6verak-
tivt vid depression. Detta omrade kallas "Brod-
manns Area 25”.

FRONTALLOBENIVARAHJARNOR AR den som kom-
mit till senast i den minskliga evolutionen. Den
ar bland annat viktig for var formaga att plane-
ra, utfdra viljemissiga handlingar och tinka flex-
ibelt.

— Det verkar som en 6veraktivitet i Area 25
leder till att andra delar av frontalloben stings
av. Det skulle kunna forklara den tankemissiga
himning som minga djupt deprimerade upple-
ver, berdttar Tingstrom.

Men, precis som vid Parkinsons sjukdom, kan
en elektrod blockera denna odnskade aktivitet.

—Hjidrnan saknar kinsel och det enda som be-
hévs dr att patienten lokalbeddvas vid ingreppet i
skallen. Patienten ir allesd vaken och kan i realtid
beritta hur han eller hon upplever behandlingen.

Elektroden blockerar éveraktiviteten i Area 25.
Den har fyra kontaktpunkter som kan anvindas
var for sig beroende pa vilken som fungerar bist.
Och om det visar sig att ingreppet inte fungerar
kan strémmen brytas eller elektroden avligsnas.

— Metoden limpar sig vil for det stora sjuk-
huset dir psykiatern utreder och bedémer, neu-
ropsykologen testar och neurokirurgen opererar.

ALL DEN KOMPETENSEN FINNS I Lund, liksom ett
avvirldens frimsta centrum for medicinsk nano-
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Hjarnan saknar kdnsel och ingreppet vid Deep Brain
Stimulation kan darfér goras med bara lokalbed6v-
ning, sager professor Anders Tingstrom. FOTO: ROGER
LUNDHOLM

teknik, Neuronano Research Center (NRC) som
arbetar med utvecklingen av supertunna elektro-
der i vivnadsvinliga material.

— Som vid all annan medicinsk behandling
finns ocksd viktiga etiska dverviganden, siger
Anders Tingstrom. Vid NRC har vi en dokto-
rand, Veronica Johansson, vars avhandlingsarbe-
te helt kretsar kring de etiska aspekterna vid den-
na behandling.

Dessutom krivs det alltid detaljerad informa-
tion till patient och anhériga om fordelar och ris-
ker med behandlingen.

PER LANGBY

*) Funktionen i frontal-
loben mats dels med
PET (positronemission-
stomografi), som mater
amnesomsattning,
dels med funktionell
MR (magnetresonan-
stomografi) som mater
blodflode.



Psykoterapi - dven via

Internet - fungerar bra

vid manga fall av latt

eller medelsvar depres-

sion, sager professor
Lars-Gunnar Lundh.
FOTO: ROGER LUNDHOLM

Psykoterapi mot
depression?

Med moderna psykofarmaka sags
lakemedel ett tag som den avgo-
rande boten for manga psykiska
sjukdomar inklusive depression.
Men nu har pendeln svangt tillba-
ka, da psykoterapi visat sig fungera
bra i ungefar hilften av alla depres-
sionsfall. Ofta ger psykoterapin
ocksa en mer bestaende effekt.

— Det verkar som om psykoterapin kom-
mer it de mer grundliggande proble-
men. Men vid svara och kroniska depres-
sioner anses likemedel fortfarande mest
effektivt, sdger psykologiprofessorn Lars-
Gunnar Lundh.

Problemet nir det giller psykoterapi
mot depression idr enligt hans asikt inte
brist pd pengar s& mycket som brist pa te-
rapeuter. Sverige har ingen utbildningalls
i den metod som verkar ge bist resultat,
si kallad interpersonell psykoterapi. Aven
nir det giller KBT, kognitiv beteendete-
rapi, dr antalet utbildade personer for fa.

DARFOR HAR NU ETT MINDRE personal-
krivande alternativ uppstatt, Internetbe-
handling med KBT. Det innebir att pa-
tienten ldser texter och gér dvningar pa
egen hand, samtidigt som han eller hon
med jimna mellanrum har kontakt med
en terapeut via nitet.

— Det méste finnas en personlig kon-
take. Att patient och terapeut inte triffas
6ga mot dga spelar mindre roll, men den
minskliga kommunikationen méste vara
med, framhéller Lars-Gunnar Lundh.

Internet-KBT har visat sig ge god effeke
mot panikingest och dven i manga fall
mot depression. Forskare vid Psykologis-
ka institutionen i Lund deltar nu i ett na-
tionellt projekt dir Internet-KBT mot
lindrig depression ska jimféras med an-
nan behandling, bl.a. motion enligt ett
speciellt program.

INGELA BJORCK
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Tidigare diagnos

med

En procent av Sveriges befolkning drab-
bas av bipolar sjukdom, det som forr kall-
lades manodepressivitet. Debuten sker
ofta i tonaren och sjukdomen ér svarbe-
domd. En ny metod, en "Lundamodell”,
kan underlatta diagnosen och bromsa
den fortsatta utvecklingen.

— Patienten kan da undvika de svara konsekven-
ser som den hir sjukdomen kan fi i form av ex-
empelvis skilsmissor, missbruk och sjalvmords-
forsok, siger projektledaren Charlotta Sunngyvist,
forskare vid Lunds universitet och Malmé hog-
skola.

Forskarna anvinder sig av en s.k. tidsgeografisk
intervjumetod for att hjilpa den drabbade perso-
nen att minnas sitt liv.

— De hir patienterna har ofta svirt att min-
nas och kan vara svéra att fa kontakt med. Men
nir de fir beritta sitt livs historia med utgings-
punke frin olika platser — var de 4r fédda, var

hjalp av livskarta

de har bott och hur de har flyttat genom livet —
minns de littare. Geografiska platser vicker min-
nen langt tillbaka i tiden, bade generella och spe-
cifika hindelser.

Till det ligger forskarna sedan sociala hindel-
ser som utbildning, familj, barn, vinner och ar-
bete. Sist viver man in tragiska och belastande
hindelser.

— Da far vi en bild av deras liv och de resurser
de har inom sig att hantera svara hindelser. Vi
kan ocksi se nir de martt bittre eller simre i li-
vet, och kan da l4care forstd hur det bipolira till-
standet utvecklats. Vi kan ocksa i modellen lig-
ga till hur de har reagerat pé olika mediciner ge-
nom éren, och kan dirmed avgora vilken medicin
som passar just dem, siger Charlotta Sunnqvist.

— Med kunskap om ditt liv kan du gora nagot
at din situation. Med ritt medicin och behand-
ling finns det goda méjligheter f6r de hir perso-
nerna att leva ett bra liv.

OLLE DAHLBACK

OCH HALSA - NOVEMBER 2010

En tidsgeografisk
livskarta kan klarlagga
en persons boende,
livshéndelser, sjukdo-
mar och behandling.
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En gravid kvinna kan
fortsatta ta psyko-
farmaka om hon far
klartecken av sin lakare,
menar Margareta Reis.
FOTO: INGELA BJORCK,
MATTON

"Att bara pa
en depression
ar tungt i sig,
bade psykiskt
och socialt.”

Medicinera under graviditeten?

Bor en kvinna som tar likemedel mot psy-
kiska problem sluta med medicinerna om
hon blivit gravid? Ja, hette det forr - men
nej, inte nodvandigtvis, heter det numera.
Kvinnan ska troligen fortsatta med sina
mediciner, men féljas noga av lakare un-
der graviditeten.

Hela 10-20 procentav alla blivande eller nyblivna
mammor lider av psykisk ohilsa, visar olika be-
folkningsstudier. Det betyder inte att alla mar sa
daligt att de sokt vard for sina problem. Men fak-
tum ir att det blivitalle vanligare att kvinnor som
medicineras mot psykiska sjukdomar far barn.

— Kvinnor med en depression kan med dagens
likemedel mé sd braatt de vill skaffa barn. Darfor
ser vi nu en dramatisk 6kning av barn vars méd-
rar tagit antidepressiva medel under graviditeten,
forklarar farmakologiforskaren Margareta Reis.

Hon arbetar idag i Linkoping men var tidigare
vid Lunds universitet. Dir har hon tillsammans
med Bengt Killén, internationellt kind forskare
i reproduktionsepidemiologi (befolkningsstudier
kring graviditet, foster och nyfodda), studerat hur
psykofarmaka péverkar en graviditet.

RESULTATEN VISAR ATT DET FINNS en sidan paver-
kan. Barn till mammor som tagit antidepressiva
likemedel fods oftare for tidigt och viger ocksa
jimforelsevis mindre. Men alla kvinnor i studier-
na it inte psykofarmaka under hela sin graviditet,
sd det dr svart att avgdra om effekten pd barnen
beror pa medicinerna eller pa sjukdomen i sig. En
depression paverkar nimligen fostret negativt pa
samma sitt, med en 6kad risk for att barnet fods
for tidigt och viger for lite.

— Oavsett vilket dr det viktigt att komma ihag
att kvinnor med obehandlade depressioner har
svart att knyta an till sina barn nir de vil ir f6d-
da, siger Margareta Reis.

Om kvinnan i samrad med sin likare viljer att
fortsdtta medicineringen under graviditeten, sa
tycker hon att médravérdspersonalen och kvin-
nans nirstiende inte bor skrimma eller avrada
henne utan snarare stotta henne i detta ibland
svara beslut. Att avsluta en pdgdende likemedels-
behandling nir man blivit med barn kan i vissa
fall gora mer skada dn nytta. Det kan t.ex. leda
till ett aterfall i en mycket djup depression med
atfoljande sjilvmordsrisk.

En gammal myt som gor stor skada dr idén om
den lyckliga blivande modern.

— Att bira pa en depression dr tungt i sig, bade
psykiskt och socialt. Om omgivningen f6rvin-
tar sig att man som blivande mor ocksa ska stra-
la av lycka blir situationen dubbelt tung, menar
Margareta Reis.

KOMBINATIONEN AV KVINNOR I FERTIL ilder och
psykofarmaka stiller dock stora krav pd likarna,
menar hon. Somliga likemedel ger en viss risk
for missbildningar pé foster, och bér inte ges som
forstahandsmedel till kvinnor som kan tinkas bli
med barn — i varje fall inte utan att likaren och
patienten diskuterar igenom riskerna och hur de
kan forebyggas genom preventivmedel.

Kvinnor med depression, den i sirklass vanli-
gaste psykiska sjukdomen, bor ocksa f6ljas upp
med téita dterbesok under graviditeten.

— Nir kvinnans kropp okar i vikt mot slutet
av graviditeten kan blodets koncentration av ett
likemedel sjunka kraftigt. D kan dosen behéva
dndras sa att hon inte aterfaller i depression, si-
ger Margareta Reis.

Som expert pa psykofarmaka for gravida kvin-
nor far hon manga fragor fran likare och andra
inom virden. Hon har ocksi samman med Lars
Higgstrom skrivit en bok som redovisar dagens
kunskaper pa omradet.

INGELA BJORCK



Borderline
- en omtalad diagnos

Fa diagnoser dr sa omdiskuterade som
borderline eller emotionell instabil per-
sonlighetsstorning. De som drabbas ar
personer som verkligen tanjer pa granser-
na, bade sina egna och grdnserna for var
de hor hemma i sjukdomspanoramat. Psy-
kos, bipolar eller ADHD?

- Troligen utgor de en egen grupp, sa-
ger Sofie Westling, psykiater vid Skanes
universitetssjukhus i Lund.

Definitionen — eller diagnosen — 4r viktig. Den
avgor hur Anna, 19 ér, ska behandlas for sitt sjilv-
skadebeteende och hur Peter, 45, ska behandlas
for sina sjalvmordstankar.

— Likemedel har inte lika stor betydelse for
"Anna” som har en emotionell instabil personlig-
hetsstorning. For hennes del kan dialektisk bete-
endeterapi, DBT™, vara till god hjilp. For "Peter”,
som har en bipolir sjukdom, dr mediciner dire-

motav avgorande betydelse, siger Sofie Westling,.

Bade Peter och Anna har gjort forsok att ta
sina liv, men for Annas del finns inte dessa tan-
kar kvar nir hon ndct Peters alder. Anna ir i ho-
gre grad styrd av impulser som hon inte kan kon-
trollera. Nir hennes pojkvin gor slut bérjar hon
pa nyte att skiira sig sjilv.

— Dirfor kan DBT fungera for "Anna”. Ge-
nom att lira sig kdnna igen den hindelsekedja
som till slut utloser knivskidrningen eller sjilv-
mordsforsoket kan hon tidigt byta strategi och
handla annorlunda.

Liksom for Peter, vars pappa var manodepres-
siv, finns psykisk ohilsa i Annas familj. Hennes
mor var ofta deprimerad och emellanit inlagd pa
psykiatrisk klinik. Fram till forildrarnas skils-
missa mar hon bra. I femte klass bérjar hon ski-
ra sig. Nagra ar senare gor hon ett forsta forsok
att ta site liv.

— Till skillnad fran "Peter” reagerar »»

Att bli 6vergiven kan
vacka mycket starka
kanslor hos en person
med emotionell
instabil personlighets-
storning.

FOTO: SCANPIX

*) DBT, dialektisk
beteendeterapi, har
utformats for att be-
handla patienter med
emotionell instabil
personlighetsstorning
(borderline). | DBT
betonar man balansen
mellan att acceptera
verkligheten som den
ar, och samtidigt arbeta
for nédvandiga forand-
ringar. Man far lara sig
att 6ka sin féormaga att
vara ndrvarande i nuet,
och kunna sta ut med
svara kanslor.
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» "Anna” oerhort starkt pa enskilda yttre hindel-

ser i sin omvirld. Dirfor svinger hennes kinslor

kraftigt och méinga tycker att hon overreagerar,
forklarar Sofie Westling.

SA SMANINGOM LAGGS ANNA IN pi vuxenpsyki-
atrin, gor fler sjalvmordsférsok och far sju olika
sorters mediciner.

— Personer med borderline kan vara mycket
starkt medicinerade. Men ofta ir biverkningarna
virre in symtomlindringen, och egentligen ar l3-
kemedlen mest ett uttryck for patientens och li-
karnas hjilploshet, siger Sofie.

Nir Anna skrivs in i klinikens team for dia-
lektisk beteendeterapi och far en egen terapeut
far hon i stillet bérja trina pé att inte alltid rea-
gera sd starkt pa sina kinslor. Hennes prognos ir
bittre 4n Peters.

— 30-drsuppfoljningar av borderline visar att
manga har inga eller fa symtom efter 40 ars al-
der. Aven manga som har ADHD fungerar bitt-
re da. Detta giller inte personer med psykotiska
eller bipoldra sjukdomar.

Nu vintar nya sitt att sitta diagnos pa psykis-

ka funktionshinder. I dag anvinds en symtom-
skala med nio kinnetecken for att ringa in emo-
tionell instabil personlighetsstorning. Nir diag-
nossystemet fornyas kommer diagnostiken for
personlighetsstérningar sannolikt att férindras.
I stillet for att klumpa ihop symtomen till en di-
agnos undersoker psykiatern symtomen var for
sig och graderar om patienten har symtomet i lig,
medel eller hog grad.

DARMED KAN PSYKIATERN VALJA ATT ligga ton-
vikten pa de specifika symtom som utgér det sto-
ra problemet f6r patienten.

— I ”Annas” fall ir hon kanske vilfungerande
i fyra av nio typiska symtom. Det dr ju en styrka!
Genom att se det friska kan hon dirfor satsa hir-
dare pa de aterstdende fem, siger Sofie Westling.

De nya diagnoskriterierna ska bérja gilla 2012.
Men nir det giller borderline tycker hon att man
kan bérja redan nu.

— Det hir ir en av de diagnoser som visar de
tydligaste bristerna.

PER LANGBY

Patientféreningar for depression och bipoldr sjukdom

Det finns manga foreningar for patienter och
deras narstdende. | Lund finns foreningen
Libra som vander sig till ndrstaende och
personer med depressionssjukdomar och
bipolar sjukdom. | Malmo finns Féreningen
Balans Malmo som vander sig till personer
med bipolar sjukdom. Det finns ocksa flera
gemenskaper pa natet som samlar personer
med bipolar sjukdom. Bipolarna dr en sadan,
som har férankring i Skane.

Har ar foreningarnas webbadresser:

Libra www.libraiskane.se
Balans Malmé  balansmalmo@gmail.com
Bipolarna www.bipolarna.se

Las mer om andra féreningar under rubriken
"Bli delaktig” pa www.psykiatriskane.se
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Sjalvskador och depression
- risk for onda cirklar

Att skada sig sjalv ar for manga ungdomar
ett satt att latta pa trycket och bli av med
depressiva kdnslor av sjalvforakt och var-
deldshet. Men pa langre sikt kan beteen-
det forstarka depressionen. Den som skar
sig eller pa andra satt skadar sig sjalv kéan-
ner ofta skuld och skam for sitt handlan-
de, och omgivningens reaktioner kan bli
en ytterligare tung pafrestning.

Professorn i psykologi vid Lunds universitet Lars-
Gunnar Lundh har nyligen studerat sjilvskade-
beteende och psykiska problem bland drygt 1000
ungdomar pa 13-15 dr i en skinsk kommun. Han
fann hos flickorna ett dubbelriktat samband mel-
lan depression och sjilvskador: den som hade
tecken pa depression vid en viss given tid 16pte
okad risk for sjilvskador ett ir senare, och den
som dgnade sig at sjilvskador 16pte ett ar senare
okad risk for depression. P4 sa sitt kan det upp-
std onda cirklar som blir svara att bryta.

— Forskarna dr numera ense om att beteendet
framfor allt r et site att reglera starka negativa
kinslor. Det verkar framfér allt handla om vis-
sa depressiva kinslor, siger Lars-Gunnar Lundh.

I LUNDAGRUPPENS STUDIE BESKRIVER DE ber6rda
ungdomarna inte sig sjilva som ridda, nervosa el-
ler ledsna. De tycks i férsta hand plagas av nega-
tiva kinslor i férhéllande till sig sjilva — kinslor
som skuld, skam, sjilvforake och sjilvhat.

Sjalvskador har i lundagruppens studie defi-
nierats som att skira, rispa, sticka, brinna, sl sig
sjilv eller pd andra sitt ge den egna kroppen ytt-
re skador. Sa mycket som 40 procent av ungdo-
marna har ndgon ging skadat sig sjilva pa si sitt.

— Men for de flesta 4r det en sorts test, nigot
man provar pa en enstaka gang. Det dr bara ett
litet fital som fastnar i beteendet, férklarar Lars-
Gunnar Lundh.

I hans studie var det ca 2 procent som hade
ett mycket omfattande sjilvskadebeteende, och
ytterligare ca 10 procent som skadade sig sjilva

e F'F.r'-_?l_.r

i

Sjalvskador ar inte ovanliga bland ungdomar, och hanger ofta samman med

depressiva kanslor. FOTO: JOHNER

ganska ofta. Ungefir lika hoga var siffrorna for
dem som verkade lida av mer eller mindre uttalad
depression — 2-3 procent respektive 8-9 procent.
Ungdomar som hade en dalig relation till sina for-
dldrar led oftare av bade depression och sjilvska-
debeteende 4n ungdomar som hade en dalig re-
lation till sina jimnariga.

Nigon evidensbaserad* behandling av sjilv-
skadebeteende hos ungdomar finns dnnu inte,
enligt Lars-Gunnar Lundh. Det péigir dock
lovande arbete med nya behandlingsmodeller.

INGELA BJORCK

*) evidensbaserad = baserad pa en sammanstallning av
dagens basta maojliga tillgangliga information.



Det finns ett visst
samband mellan gener
och depression: vissa
genvarianter skyddar,
medan andra ger en
okad sarbarhet.

FOTO: MATTON

Fel genvariant okar risken

Tva korta, tva langa eller en av varje.

Vi manniskor kan ha genen for 56HTT i en
av dessa tre kombinationer. Fragan ar vil-
ken som ar att foredra? Nar det galler ris-
ken for att drabbas av depression tycks
den korta varianten vara samst.

Proteinet SHTT spelar en viktig roll for trans-
porten av serotonin, en av hjirnans mest betydel-
sefulla signalsubstanser. Vid depression ir sero-
toninsystemet stdrt och flera antidepressiva like-
medel verkar genom att blockera sHTT. I Lund
studerar en forskargrupp vad detta protein bety-
der for depression, sjalvmordsférsok och person-
lighetsegenskaper.

Forskarvirlden hade linge kint till att drftliga
fakrtorer spelar roll vid depression och sjilvmord.
De olika varianterna av genen f6r sHTT hade un-
dersokts, men nagra tydliga samband hade inte
kunnat pavisas.

ETT GENOMBROTT KOM FOR NAGRA ir sedan nir
ett forskarpar i London ocksé tog in stressande
livshindelser, som att mista en nira anhorig el-
ler bli av med sitt jobb. Det visade sig dé att de
som hade den korta varianten av genen 16pte be-
tydligt storre risk att drabbas av depression @n de
andra i studien.

— Detta innebar lite av en revolution pi om-
radet. Tidigare visste man dels att det fanns en
arftlighetsfaktor, delsatt belastande livshiandelser
okade risken for depression och sjilvmord. Men

nu hade man for forsta gangen identifierat be-
stimda gener som samspelar med miljofaktorer,
berittar Mats Lindstrom. Han ir psykiater och
medlem av forskargruppen vid Lunds universitet.

LUNDAFORSKARNA HAR FORTSATT PA OMRADET
genom att bland annat titta nirmare pd genen i
samspel med belastande livshindelser hos perso-
ner som for flera dr sedan forsokt begd sjalvmord.

— Vi fann att de personer som har den langa
sHTT-genvarianten, som ir kopplad till ligre
sarbarhet, hade blivit utsatta for fler belastande
livshdndelser in de som har den korta sirbara va-
rianten. Det talar for att den linga genvarianten
har en skyddande effekt, d& den kriver fler belas-
tande livshandelser for att man ska drivas till ett
sjalvmordsforsok, siger Mats Lindstrom.

— Nya kunskaper om samspelet mellan gene-
tisk sirbarhet for psykisk sjukdom och belastande
livshindelser kommer att 6ka mojligheterna att
forebygga och behandla depression och minska
risken for sjalvmordsférsok och sjilvmord.

OLLE DAHLBACK

» Gener

Man drver gener i tva exemplar, ett fran sin far
och ett fran sin mor. Generna finns ofta i olika
varianter vilket ar helt normalt och inte ett
tecken pa skador.
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Barn kan behova
langsiktigt stod

Foraldrar med psykisk ohdlsa kan inte all-
tid se sina barns behov och hjalpa demi
deras utveckling. Barnen riskerar darfor
att fa svarigheter i kontakterna med om-
varlden. Men extra personal pa forskolan,
"kompletterande anknytningspersoner”,
kan hjdlpa sadana barn.

Birthe Hagstrom frin Malmé stads sociala re-
sursforvaltning har i sin doktorsavhandling stu-
derat problemet och dess mojliga losning. Hon
har ocksi tidigare arbetat pa Viktoriagirden i
Malmé, en barnpsykiatrisk behandlingsinstitu-
tion som inriktar sig pa det tidiga samspelet.

— Dir var det tydligt att allt fler fordldrar med
psykisk ohilsa sokte hjilp i sitt férildraskap, be-
rittar Birthe Hagstrom.

Smé barns behov kan kollidera med de vuxnas
formaga och behov. Om barnen inte fir sina be-
hov tillgodosedda péverkas deras utveckling ne-
gativt. Dessa svarigheter borjar tidigt, men det r
forst nir barnen visar symtom pé att inte mé bra
som problemet uppmirksammas.

I SIN AVHANDLING FOLJDE BIRTHE Hagstrt')m fyra
barn som fick var sin kompletterande anknyt-
ningsperson pa férskolan — en pedagog vars upp-
gift var att skapa kontakt och en relation med bar-
net. Insatserna gjordes i samverkan med barnens
forildrar, som alla led av psykisk ohilsa.

For att kunna arbeta som kompletterande an-
knytningsperson krivs troligen fortbildning. Via
foreldsningar, studiecirklar och handledning er-
bjéds pedagogerna kunskap om anknytning och
sjalvutveckling under en tredrsperiod. Effekterna
av denna fortbildning studerades.

Avhandlingen redogér bland annat for den po-
sitiva utvecklingen for barnen under den tid de
foljdes. I dag gar samtliga i grundskola.

— De barn som erbjods extra stdd var patag-
ligt forsenade i sin utveckling. De var inte intres-
serade av vare sig vuxna eller barn, nigra visade
stor oro och ingen kunde leka. Lingsamt bygg-
des tilliten till pedagogen upp och successivt ut-
vecklades barnen. Fran att ha varit mycket en-
samma fick de kamrater och kunde delta i for-
skolans aktiviteter och gemenskap, berdttar Bir-
the Hagstrom.

En forskola i Malmo har nyligen péabérjat ett
liknande arbete med att erbjuda barn i behov
av utvecklingshjilp en kompletterande anknyt-
ningsperson. Andra kommuner i Sverige har ock-
sd visat intresse.

HANS-GORAN BOKLUND

Barn till férdldrar med
psykisk ohalsa kan

fa god hjélp av extra
personal pa dagis.
FOTO: ROGER LUNDHOLM
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Huntingtons sjukdom
ger ocksa depression

Huntingtons sjukdom kallades tidigare
for "danssjuka” pa grund av patienternas
ofrivilliga och ryckiga rorelser. Patienter-
nas psykiska symtom - depression, ang-
est, somnstorningar med mera - sags som
underordnade. Det verkade ju inte kon-
stigt att den som bar pa ett obotligt och
dodligt sjukdomsarv skulle bli deprime-
rad.

Huntingtons 4r en ovanlig men svar irftlig
hjirnsjukdom som orsakas av en mutation i en
enda gen. Eftersom den setts som en ren rérel-
sesjukdom, sd har merparten av Huntingtons-
forskarna inriktat sig pa att studera den del av
hjirnan som har med rérelser att gora.

— Men nu bérjar allt fler forskargrupper anse
att dven de psykiska symtomen ir en del av sjuk-
domen, inte bara en reaktion pa den. Dirmed ir
det hjiarnans hormoncentrum hypotalamus som
kommer i fokus.

Det siger ST-likaren och forskaren Asa Peter-
sén i Lund. Hon var en av de forsta som slog in
pa denna linje, och har de senaste aren publicerat
flera studier som stddjer tanken pa hypotalamus
betydelse vid Huntingtons sjukdom.

BADE SOMN, KANSLOR OCH AMNESOMSATTNING
paverkas vid Huntingtons. Patienterna far sémn-
problem, 6kar och minskar i vikt i takt med sjuk-
domens utveckling, och drabbas av angest, irri-
tabilitet och depression. Och det ir just dessa

omraden — sémn, imnesomsittning och kinslor
— som regleras av hypotalamus.

I magnetresonansbilder av hjirnan har Asa
Petersén nyligen pavisat skillnader i denna del av
hjirnan mellan Huntingtons-patienter och per-
soner utan sjukdomen. Forindringarnaihypota-
lamus uppstér tidigt, mer dn tio dr fore patienter-
nas forsta rorelsebesvir, vilket stimmer med det
faktum att patienternas psykiska symtom kom-
mer fore rorelsesymtomen.

LUNDAFORSKAREN HAR OCKSA I EN annan klinisk
studie sett forindringar i en viktig s.k. neuropep-
tid, oxytocin.

— Detta ir jittespinnande fynd. Ménga neu-
roforskare talar om just detta imne som den bio-
logiska grunden till minniskors anknytning och
tillero till omvirlden, siger Asa Petersén entusi-
astiskt.

Oxytocin sldpps ut i blodet vid amning, och
man trodde forst att dess enda funktion var att
fa mammans mjélk att rinna till. Senare har fors-
karna insett att oxytocinet ocksd gér mamman
lugnare och gladare, sa att hon har littare att
knyta an till sin baby. Och dmnet har betydelse
inte bara fér médrar och barn. Smekningar och
vinlig beroring har t.ex. visat sig 6ka mangderna
oxytocin, som i sin tur 8kar mianniskors hilsa,
vilmdende och fortroende for andra.

ETT ANNAT HORMON SOM ASA Petersén under-
sokt, CART, har forknippats med 6kad dngest.



"Det jag fraimst hoppas pa ir en genterapi
dir man gar och och “stinger” av den sjuka
genen.”

Dirfor dr det inte férvanande att Huntington- pa-
tienterna har liga mingder av det positiva imnet
oxytocin och mycket h6ga mingder av det negativa
dmnet CART. Hir, menar Asa Petersén, har sjuk-
domen forindrat regleringssystemet i patienternas
hypotalamus pa ett sitt som kan ha orsakat deras
psykiska symtom.

Mustorsok stddjer ocksé tanken att de psykiska
problemen inte bara ir en reaktion pi Huntingtons
utan ocksa en del av sjukdomen sjilv. I en studie har
Huntingtons-genen forts in i hanméss.

—Négra av deras ungar kommer att bira pa sjuk-
domen, andra inte. Men alla ungarna ir uppfod-
da med en frisk mamma. Anda visar Huntingtons-
mossen ett mer dngest- och depressionsaktigt bete-
ende dn sina friska syskon, forklarar hon.

DEN DEPRESSION OCH DE SOMNSTORNINGAR
m.m. som hor till Huntingtons sjukdomsbild
kan och ska behandlas. Diremot finns dinnu
ingen bot for den grundliggande sjukdomen.

— Det jag frimst hoppas pa ir en genterapi
ddr man gar in och "stinger av” den sjuka ge-
nen. Men svérigheten ir ju att genen finns i alla
celler i kroppen, medan behandlingen bara ska
paverka de celler dir den har en skadlig verkan,
siger Asa Petersén. Hon tror ind4 att det i fram-
tiden kommer en metod som atminstone kan
uppskjuta sjukdomen, sa att patienterna far fler
friska &r i sina liv.

INGELA BJORCK

Hjarnans hormoncen-
trum hypotalamus
kommer i obalans vid
Huntingtons sjukdom,
menar forskaren Asa
Petersén, har tillsam-
mans med doktoran-
den Sofia Hult.

FOTO: ROGER LUNDHOLM



Mer an halften av de
ungdomar som har
kontakt med BUP har
depressiva besvir,
enligt en studie fran
Halland.

FOTO: ROGER LUNDHOLM
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BUP maste ge mer
stod at fordaldrar

Né&stan sex av tio av de ungdomar pa 13-
18 ar som som har kontakt med Barn- och
ungdomspsykiatriska mottagningen BUP
har depressiva besvar. Nar det géller barn
pa 5-12 ar finns sadana besvar hos tre av
tio barn.

Detvisar intervjuer i Halland, analyserade av Ha-
kan Jarbin och Markus Andersson vid Landsting-
et Halland och Lunds universitet.

De flesta barn och ungdomar mar bittre ett ar
efter sin forsta kontakt med BUP. S mycket som
en fjardedel har dock kvarstiende besvir. Minga
foraldrar, framfor alle till ungdomar mellan 13
och 18 4r, anser ocksd att de inte fitt lira sig ndgra
sdttatt hjilpa sina deprimerade séner och dottrar.

—Detvisaratt behandlingsmetoderna behéver
utvecklas, och att BUP ocksa maste bli bitcre pa
att stddja forildrarna, menar forskarna.

DEN FORSTA KONTAKTEN MELLAN FORALDRARNA
och BUP dr mycket viktig. Personalen maste stil-
la ritt frigor och inte missa ndgra viktiga ledtra-
dar, och ingen som verkligen har behov av BUP
far avvisas.

For att gora bemotandet mindre paverkat av
vilken personal som just da rakar vara i tjinst pd
mottagningen, och for att se till att inget missas,

anvinder manga landsting idag ett speciellt for-
mulir f6r en 45 minuter lang inledande telefon-
intervju. Formuliret innehéller en ling rad fra-
gor om de vanligaste diagnoserna och de vanli-
gaste riskfaktorerna.

— Utan en sidan lista 4r det ldtt att missa na-
got. Om férildrarna soker for att barnet har dng-
est, sd kanske man bara stiller frigor om detta
och gldmmer att depression, dngest och ADHD
inte sillan forekommer tillsammans, siger Mar-
kus Andersson.

Det dr ocksa ldtt att missa ndgon av riskfak-
torerna, som att nagon av forildrarna lider av en
depression eller andra psykiska besvir, eller att
det forekommer missbruk eller fysisk eller psy-
kisk misshandel i hemmet.

— I Halland har det framkommit att niagon
form av misshandel finns med i bakgrunden av
en fjirdedel av alla BUP-fall. Dérfor dr det sa vik-
tigt att friga om den saken, menar Markus An-
dersson.

Han jaimfor i sitt avhandlingsarbete telefonin-
tervjun med en diagnos stilld av en erfaren likare
som far triffa barnet/ungdomen och forildrarna
en hel dag. Jimf6relsen ska visa om telefoninter-
vjun fyller sin funktion, dvs ger en riktig bild av
barnets psykiska hilsa.

INGELA BJORCK



Lundbystudien kartlade risk

for depression

436 personer hade en depression ndr
Lundbystudien inleddes, eller drabba-
des av sjukdomen under Lundbystudiens
forsta 50 ar. Det motsvarar 12 procent av
dem som deltar i den unika studien.

Mats Bogren, likare inom Vuxenpsykiatrin vid
Psykiatri Skdne, har studerat hur stor andel av
dem som ingér i studien som drabbades av de-
pression respektive s k affektiv psykos. For affek-
tiv psykos var antalet 22 personer, en andel pa
0,6 procent.

Risken att insjukna i dessa sjukdomar var den-
samma for min och kvinnor. Debutildern for de-
pression var i genomsnitt 48 ar och for affektiv

psykos 55 ar. Nyinsjuknanden férekom i alla stu-
derade dldersgrupper, dvs risken att fa ndgon av
dessa sjukdomar finns kvar livet ut.

Lundbystudien ir en psykiatrisk epidemiolo-
gisk studie som startade 1947. Den ir virldsunik,
eftersom ingen annan studie varat lika linge och
foljt en hel befolkning i ett visst omréde (Dalbys
och Bonderups socknar utanfor Lund).

I materialet ingdr journaler, registerutdrag
och intervjuer med deltagarna och deras anho-
riga. Studien, startad av psykiatriprofessorn Erik
Essen-Moller, pagar fortfarande.

HANS-GORAN BOKLUND

Psykiatern Mats Bogren
vid Bonderup, som
tillsammans med Dalby
har gett materialet till
den sa kallade Lundby-
studien.
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