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Unges selvmord og antidepressiva

REPLIK Dol Il

Peter Getzsche haevder, at antidepressiva har drevet unge til selvmord. Men hvordan kan han vide
det?
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Antidepressiva anvendes i hojere udstraekning til at behandle de hyppige angstlidelser og OCD
end til at behandle depression hos bern og unge. Antidepressiva er forstevalg frem for f.eks.
benzodiazepiner [1, 2].

Peter Gatzsche skriver, at det er antidepressiva, der har
»drevet unge til selvmord«. Hvis det er korrekt, hvordan
kan det sd vaere, at ikke alle bern og unge, der har

Svar: Selvmord forarsaget af
antidepressiva

depression og far antidepressiva, drives til selvmord? Det er foruroligende, at mange
Hvordan kan vi vide, om der ud af f.eks. 1.000 unge med psykiatere fortsat bensegter, at
depression ville vaere flere, der havde begéet selvmord, antidepressiva kan drive bern og
hvis de ikke var blevet behandlet? Dette foreligger der i unge til selvmord [1]. Pa baggrund af

de placebokontrollerede forseg
advarer leegemiddelmyndighederne
jo netop om denne risiko i hele
verden. Vi kender

sagens natur ingen undersggelser af, og udsagnet, at
antidepressiva — altsa det aktive stof i tabletten — er
suicidalfremkaldende, er ikke underbygget. De fleste
studier. der dreier sia om mennesker oq deres adfaerd. eri
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sjeeldent pavises sikre arsagssammenhaenge. Forskere er
derfor normalt meget forsigtige, nar de skal udtale sig og
beskrive, hvilke beviser der taler for og imod en given
sammenhaeng!

Tragisk handling

At mennesker begar selvmord er en tragisk handling og
efterlader de naere fortvivlede. Isser én diagnose er veerd
at kende mht. uventet selvmord: Aspergers syndrom eller
autismespektrumlidelse (ASF). Det drejer sig om
velbegavede, ofte perfektionistiske unge, som bl.a. har
kommunikationsforstyrrelse: nedsat evne til at tale om
eget indre liv (aleksitymi) og nedsat mimik, der medferer at
andre, ogsa familien, ikke kan afleese, hvordan de har det
[3]. Piger og drenge med ASF har ofte vaeret snemme
barng, kunnet lide at passe sig selv og vaeret omhyggelige
med skolen. De kan fremtraeede gammelkloge og kan
opleves af andre bern og unge som arrogante pga. den
hsemmede evne til at socialisere. Isaer piger leerer tidligt at
imitere de jeevnaldrenes adfaerd og kan fremsta
pafaldende perfekte i deres sociale tilgang, men inderst
inde vedbliver unge med Aspergers syndrom at fole staerk
ensomhed og isolation, isaer nar de er sammen med
andre.

Udlesende faktor

| klinikken forteeller mange voksne med ASF, at de har haft
selvmordstanker helt tilbage fra 8-10-arsalderen. Nogle
leenges staerkt efter at de, og mange foler kun, at de lever
for ikke at gore deres foraeldre kede af det. N&r sddan en
ung person endelig tager kontakt til lsegen for at fa hjzelp,
har de en forventning om, at laegen er sddan én, der
gennemskuer, hvad der er galt. Leegen kan nemt
konkludere, at det drejer sig om en forbigdende mildere
tilstand, fordi der er tale om en udaditil velfungerende ung:
gode karakterer, ser godt ud, har gode foraeldre, er
dygtige til sport osv. Skuffelsen over ikke at blive »set,
evt. skuffelse over, at antidepressiva ikke »tryller det
vaek«, samt mange tanker og smahaandelser kan blive
udlesende faktor, nar unge med ASF vaelger at tage deres
liv [3, 4].

Ingen dokumentation

Peter Gotzsche refererer i sit indlaeg til en ung mand, der
sad og talte pa upafaldende vis med sin familie, og to
timer senere haengte han sig i en kran. Dette forleb peger
pa, at den unge mand kan have veeret
kommunikationsforstyrret: Normalt vil ens familie kunne
maerke, at man har det skidt, og man vil sege hjzelp og
trast. Denne unge mand havde ikke delt sine sorger, og
han ma have fremstaet upédfaldende, selvom han ma have
veeret meget trist? Historien viser ogsa, at det
formodentligt ikke var et uovervejet selvmord — at haenge
sig i en kran kraever en vis planlaegning. At det skulle

effekter [1]. Der er derfor ingen ovre
aldersgraense for disse selvmord [1],
0g i USA har selv det yderst
industrivenlige FDA erkendt, at
stofferne ogsa kan veere farlige for
voksne.

Jeg mener ikke, at antidepressiva
virker pa depression. Den malte effekt
er sandsynligvis blot udtryk for bias,
idet forsegene ikke har veeret
ordentligt blindede. Hvis man putter
noget i placeboen, der giver
bivirkninger, s forseget er blindet, er
der ingen effekt af antidepressiva [1,
2]. Denne bias geor sig ligeledes
geeldende i forseg ved angst, hvor
den malte effekt ogsa er beskeden og
af samme storrelse som ved
depression [1]. Derfor synes jeg slet
ikke, at man skal bruge
antidepressiva, hverken til barn eller
voksne. Psykoterapi giver bedre
langtidsresultater [1, 3], og i
modsaetning til medicinen giver det
ikke hjerneskader og afhaengighed.

Danilos selvmord er desvaerre ganske
typisk for selvmord udlast af
antidepressiva [1]. Marianne Breds
Geoffroy mener, at Danilo kunne have
vaeret kommunikationsforstyrret, men
det er der intet, der tyder pa. Det er
karakteristisk for de medicinudleste
selvmord, at der ikke er forvarsler, og
ofte efterlader de pagaeldende heller
ikke noget afskedsbrev. Disse
personer kan tilsyneladende handle
rationelt, men de er ikke sig selv, nar
de begar selvmord (out of character
suicide) [1]. De forstar i reglen slet
ikke, at det er medicinen, der driver
dem til selvmord; de tror, at der er
noget i vejen med dem selv, ganske
som psykiaterne og
medicinalindustrien, som naesten altid
skyder skylden pa patienterne, ikke
pa pillerne. Da der ofte ikke er
forvarsler, er myndighedernes
anbefalinger om at observere
patienterne taet, isaer i starten, ikke
meget veerd. Selvmordene kommer
ofte som et lyn fra en klar himmel, sa
det er bedre slet ikke at bruge
medicinen.

Det er naturligvis sveert at etablere
arsagssammenhaenge i enkelttilfaelde,



var i behandling med, der »drev« ham til at haenge sig, er patienten for det samme leegemiddel
en pastand der ikke kan dokumenteres. efter en behandlingspause, hvorved
de samme selvmordstanker kommer
tilbage [1]. Dette er en veletableret
metode i klinisk farmakologi til at
etablere arsagssammenhaenge i
enkelttilfeelde.
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