ok

8 MediaDiplomet

Therese i%e-rgst.e.dt och
Johan Wicklén

7 Jorge Engel-
stipendiet

Estelle Barbier

Dataspelbero-

15 ende - nu en
diagnos
Opioidsystemets

18 vy

roll vid amfeta-
minberoende

5 Hepatit-C-
behandling
breddas

METIS kurser i
beroende

13
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Spannande studiebesdk vantar oss i
o:I'_. iSsSsaboxn

rets studieresa fokuserar
pa hur man i Portugal tar
sitt behandlingsansvar for

narkomaner. Olika beroendecentra
kommer att besokas (bl.a. SICAD)
och dven ta del av det framgangs-
rika lagtroskelprogram som finns i
Lissabon for metadonpatienter.

Se mer om studieresan pa sidan 10

Svensk forening for Beroendemedicins arliga augustikonferens

Tillbaka till
Goteborg

Skal — nu smaller det
Alkohol, droger och vald

ar arets hogaktuella tema. Vi har samlat en expertgrupp
som kommer att formedla aktuell kunskap inom omradet.
Sa snart programmet ér klart kommer detta att presente-
ras pa vir hemsida och i ndsta nummer av Bulletin. Du
hittar d&ven anmalningsblankett pa hemsidan.

Boka in den 31 augusti - sista fredagen i augusti,
precis som vanligt! En snabb anmilan garanterar
ocksa en plats.

Som medlem i foreningen

har du majlighet att soka vért Stipendium {6r férdjupad alkohol- och
drogkunskap. Du kan anvénda stipendiet till forskning, studiebesok,
konferens e dyl. Du kan anséka ndr som helst under dret.

15 000 kronor kan bli dina

Ansokningsreglerna hittar du pa var hemsida www.svenskberoendemedicin.se
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Losenord 2018
Pa var hemsida kommer du under aret
att hitta dokument som ar avsedda
enbart for medlemmar. Du avkravs ett

losenord och detta ar under 2016

bulle181

Reviderade stadgar

for Svensk forening for Beroendemedicin

Foreningsmotet 2017 godkdnde smarre for-
andringar i foreningens stadgar.

Begreppet suppleanter har tagits bort.
Bakgrunden dr att alla styrelsemedlemmar
har sedan decennier alltid kallats till samtliga
styrelsemoten och ingen skillnad i rostrétt har
funnits.

Enligt skattemyndigheten r vér foreningen
inte skyldig att ha revisorer, men styrelsens
forslag att dven fortsattningsvis revidera arets
ekonomiska utfall godkdndes av forenings-
motet, men stadgedndringen ger mojlighet i
framtiden till f6randring.

Stadgarna i sin helhet finns pd hemsidan.

Som medlemii
foreningen

kan du soka

Stipendium
Alkohol-Drogkunskap

15000

kronor arligen

Senast 1 oktober

Du soker stipendiet via var hemsida
www.svenskberoendemedicin
under fliken: “ansékningar”

nadr Du byter adress?
Maila till

bengt@svenskberoendemedicin.se

Kommer tidningen i retur till oss avregistreras du

du enklast upp via mail.

Adressandring

Du glommer vél inte att meddela féreningen

automatiskt for pappersversionen! Medlemsskap sager

Fosfatidyletanols skapare dod

Christer Alling

Med stor sorg mottog vir forskar- och klinik-
virld i borjan av november i fjol beskedet att
professor Christer Alling limnat jordelivet.
Han blev 78 dr.

Christer Alling ut-
nidmndes till professor
och overldkare i Lund
1983. Hans forskning
inriktades pé hjarnans
fetter och tillsammans
med Lena Gustavsson (da
doktorand) upptacktes
en helt nu molekyl i

en alkoholpaverkad
hjarna. Det blev den for
nérvarande bdsta bioke-
miska markoren for hog alkoholkonsumtion:
fosfatidyletanol.

En lika sann biologisk forskare som grund-
murad humanist har liamnat oss i sorg och
saknad.

Lis garna Christer Allings egen berittelse om
PEtOH: Fosfatidyletanol - molekyl pé villova-

gar som hittade ratt. Klinisk Biokemi i Norden
2010;1:10-20.

Styrelsen sitter kvar

Efter valberedningens genomgang av
styrelsens sammansittning for 2018
framkom inga fordndringar. Samt-
liga medlemmar fran foregaende ar
foreslogs aterviljas. Detta var dven
foreningsmotets mening. Beslutet var
enhilligt.

En nyhet som rostades igenom ar en smarre
stadgedndring. Begreppet suppleanter tas
bort och férutom de fasta posterna
som ordforande, vice ordférande,
facklig sekreterare, vetenskaplig
sekreterare och kassor har ovriga
styrelsemedlemmar samma status.
Det ar egentligen en justering till
verkligheten. Under de senaste decen-
nierna har det i praktiken inte varit
négon skillnad och samtliga ledamo-
ter dr kallade till samtliga styrelse- och
foreningsmoten.

Omklassificering av
farliga natdroger

Regeringen narkotikaklassade i november férra
aret fyra nya fentanyldroger:

- metoxyacetylfentanyl

- cyklopropylfentanylerna THF-F och 4F-iBF
- ALD-52

- ETH-LAD

Vindrickarlandernas
tio-1-topp

1. Andorra 56,9 1/inv
2. Vatikanen 56,2
3. Kroatien 46,9
4. Portugal 43,7
5. Frankrike 43,1
6. Slovenien 42,5
7. Makedonien 40,4
8. Falklandsoarna 38,5
9. Schweiz 37,0
10. Italien 34,1
/The Telegraph 2017/

Protokoll

fran styrelsemoten och det arliga
foreningsmotet hittar du pé var
hemsida sa snart de dr justerade.

Medlemsavgiften

Du kan under aret betala medlems-
avgiften nar du énskar. Du kan ocksa
vanta tills du far anmodan under
varen.

Medlemsavgiften:

275 kronor per ar

Betala

till postgiro 55 34 02 - 9

Svensk férening for Beroendemedicin

BULLETIN

Redaktdr: Bengt Sternebring
bengt.sternebring@svenskberoendemedicin.se
Annonser: Camilla Stjernholm
camilla.stiernholm@svenskberoendemedicin.se
Ansv. utgivare: Asa Magnusson

Tryckeri: Exakta, Malmé

Bulletin & en medlemsskrift fér Svensk férening fér Beroende-
medicin. Bulletin utkommer i pappersversion arligen i februari,
maj och november. En kortare version utkommer endast pa
foreningens hemsida under augusti.

www.svenskberoendemedicin.se
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T®(glekaprevir/pibrentasvir)
mII‘V\Q\I}ETION INOM HEPATIT C

-+ ¢ kanbotas P8V

Hepa

BEHANDLING

@ ldag kan hepatit C behandlas och i de flesta fall botas, oavsett fibrosgrad

@ Maviret ar en 8-veckors behandling for naiva icke-cirrotiker, oavsett genotyp,
med dosering en gang om dagen

VMaviret® (glekaprevir, pibrentasvir) 100mg/40mg filmdragerade tabletter, Rx, (F). Virushammande medel, direktverkande. SPC 2017-12-14.
Indikation: Maviret ar avsett for behandling av vuxna med kronisk infektion med hepatit C-virus (HCV). For fullstandig information om pris,
indikationer, kontraindikationer, forsiktighet, biverkningar och dosering, se Fass.se.

Formanshegransningar:

Maviret subventioneras for patienter vid genotyp 1 och 4 som har utvecklat fibrosstadium F2-F3, for patienter som har utvecklat fibrosstadium
F4 i de fall behandling med Zepatier inte ar lampligt, for patienter vid genotyp 2, 3, 5 och 6 som har utvecklat fibrosstadium F2-F4, samt

dven for patienter som, oavsett fibrosstadium, genomgatt organtransplantation eller uppvisar svara extrahepatiska manifestationer av hepatit
C-infektion eller &r indicerade for IVF-behandling. Subventioneras for behandling under atta veckor for patienter i fibrosstadium F2-F3 och tolv
veckor for patienter i fibrosstadium F4 med undantag for de patienter som utifran en klinisk bedémning behoéver langre behandlingstid. Maviret
subventioneras vid forskrivning av lakare vid infektionsklinik eller gastroenterologisk klinik/enhet med erfarenhet av att behandla patienter med

kronisk hepatit C-infektion.

VDetta lakemedel dr foremal for utokad dvervakning.
AbbVie AB, Box 1523, 171 29 Solna. Tel. 08-684 44 600 | SEMAV180018 glekaprevi r/plbren’roswr
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Under 2016 avled i USA 53 000 individer til fsljd av opiat/opioid-
Overdoser. Det ar en orovackande okning ar fran ar sedan 1999. Opiatkommissionen
har rekommenderat katastroflage som gor det lattare att fa federala pengar till
bek@ampningen av utvecklingen.

Fran i ar kommer automatiska nykterhetskontroller att
installeras i svenska hamnar. Forare fran farjor kommer att genomga en nykterhets-
kontroll for att fa kora vidare. Alkobommar har funnits pa forsok i svenska hamnar
med mycket bra resultat, nu tar regeringen steget fullt ut och permanentar nykterhets-
kontrollerna.

Do6dligheten bland narkotikaanvindare i Sverige ér bland den
hoégsta i Europa. Regeringen sneglar nu mot lander som Nederlander-
na, och satsar pa ett system for att snabbare upptacka nar nya droger
nar marknaden. SvD 26 okt 2017

Det var 2017 narmare 120 lander som deltog i den ar-
liga internationella kontrolloperationen mot olagliga lakemedel. Cirka
25 miljoner tabletter, kapslar och ampuller togs i beslag och éver 3 500 webbsidor har
stangts ner. | Sverige beslagtogs cirka 110 000 tabletter och cirka 1,5 kilo pulver av
tramadol. Tullverket.

Fran EUs narkotikaorgan EMCDDA i Portugal kommer en
rapport om darknet och droghandeln dar. Rapporten ar framtagen tillsammans med
Europol. Darknet ar en viktig aktor nar det galler forsaljning av illegala droger och har
dessutom denna forséljning ndrmast som bas for sin verksamhet. Enligt rapporten
agnas 2/3 av darknet for illegal drogforsaljning. www,emcdda.europa.eu

En vetenskaplig genomgang i J Clinical
Oncology (organ for American Society of Clinical Oncology)
framhaller cancerriskerna aven vid mattligt alkoholintag, dven
om risken att utveckla cancer till féljd av alkohol ar betydligt
storre for de som dricker mycket och gjort sa lange.

Under en alkoholpolitisk debattisiutetavde-  yupitk
cember i finska riksdagen fick en av riksdagsledamoterna rycka =

ut. | riksdagshusets korridor raglade en kollega runt och spydde.
En rejal finsk jullunch 1ag bakom en till synes rejal alkoholin-
toxikation. Den hjalpande kollegan fixade en ambulansfard till
adekvat sjukvard. Som det kan ga.

14
oneaY

Jamfort med den blasstudie som genomférdes 2015 bland besskare pa
Friends Arena och Tele2 Arena inom ramen for Fotboll utan Fylla visar helt nya siffror
fran 2017 ars matning att andelen kraftigt berusade personer har sjunkit med 40
procent i samband med att AIK, Djurgarden och Hammarby spelat allsvenska fotbolls-
matcher. 1Q.se

Finland okar utbudet av alkohol. en ny alkohollag ar i december god-
kand. Det ar tillatet att sélja starkol och alkolask i speceriaffarer. Alko kommer ocksa
att 6ka oppethallandet under vardagar fran 20.00 till 21.00. Det kommer ocksa att bli
tillatet for privata olbryggerier att salja direkt till kunder om alkoholhalten understiger
12 procent.

Socialstyrelsen Visar att antalet patienter som erhaller LARO-behandling
Okat med sju procent jamfort med for tva ar sedan.

Nu star Grekland pé tur att godkanna cannabis for medicinskt
bruk. Andringsforslaget kommer fran parlamentet som slar fast regelverket for odling
och framstallning av den farmaceuptiska versionen av cannabis sativa.

Enligt Socialstyrelsen blir ADHD-medicinen metylfenidat (ex.
Concerta) allt vanligare pa den illegala marknaden. Det mesta av denna férsaljning
kommer orovéackande nog fran férskrivning inom svensk sjukvard.

I takt med den utvidgade legaliseringen av cannabis rusar index
fér marijuanaaktierna i héjden. Aven i Sverige enligt Avanza: den kanadensiska produ-
centen Aurora Cannabis ar i bérjan av 2018 den fjarde mest populara utlandska aktien.

BEn man i 50-arséldern som kort
grovt rattfull (1,6 promille) skyller
hog alkoholhalt pa att han étit for
mycket frukt. Efter intag av frukt
och gronsaker fick han enligt egen
utsago en s6t smak i munnen av
den och drack darfor tva ol for att
fa bort den séta smaken. Detta
menar den till promillehalten helt
oforstaende foraren.

Kreativt men tveksamt, tyckte tingsratten och menade
att det formodligen var mer 6l dn frukt och domer
honom till fangelse.

Nej
till avkriminalise-
ring av narkotika

nder en vecka i slutet av november 2017

genomforde Sifo en marknadsundersokning

om avkriminalisering av narkotika. Det var ett
tusen individer som telefonledes fick svara pé fragor om
narkotika.

Unga min var mest f6r en avkriminalisering medan
kvinnor i alla ldrar var mot. Men det sammanlagda
slutresultatet var fullstdndigt solklart: 83 procent av
samtliga svarade nej till fragan om narkotika i Sverige
skule avkriminaliseras. Det var 12 procent som var for.

Politiker lite i otakt -eller?

nligt en i januari publicerad Sifo-undersokning

stodjer 9 av 10 svenskar visionen om ett narkoti-

kafritt samhélle. Att en vision dr nidgot ouppna-
eligt har nu de flesta riksdagspartierna accepterat.

Svenska Dagbladet har granskat partiernas alkohol-
och drogprogram och det visar sig att fem av partierna
under denna mandatperiod limnat delar av sin tidigare
s& restriktiva hallning och rort sig mot sé kallad ska-
deminskning, d.v.s. det finns nu accept (dtminstone pa
riksplanet) for savil sprutbytesprogram som sénkta krav
pé substitutionsbehandling (LARO).

Tydligaste retratten fran restriktiviteten ar, enligt SvD,
Liberalerna som pa sitt landsméte i november 2017 i sitt
nya drogpolitiska program tagit bort mélet om ett nar-
kotikafritt samhalle och istéllet skriver att malet &r "en
nollvision mot drogrelaterade dodsfall och drogrelaterat
lidande”

De partier som fortfarande héller pa en restriktiv
narkotikapolitik &r KD, SD och V. Vinsterpartiet dr
dessutom det enda riksdagspartiet som vill helt avkrimi-
nalisera bruket av narkotika.

SvD180115
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Det tog nagra ar

sin strdvan att fa bukt med
Iden mycket hoga alkohol-

konsumtionen i landet, har
nu Skottlands regering fatt klart
domstolsbeslut att det ar tillatet att
inféra lagstapris pa alkohol. Detta
efter flera ars turer med intresse-
organisationer (exempelvis Scotch
Whisky Association) och kontroll
mot EU-lagstiftningen.

Enligt forslaget far nu en flaska
starksprit inte kosta mindre 4n motsvarande
145 kronor, en flaska vin inte mindre 4n 52
kronor.

Restriktionerna dr annu inte genomforda.

£ ==
Somnproblem
Somnproblemen 6kar i virlden. Uppskatt-
ningsvis har 1/3 av virldens befolkning
problem med somnen. Trots att det borde vara
en guldgruva for lakemedelsforetagen, 4r det
inget som for narvarande forskar pa nagot nytt

och effektivare. Det dr mer dn 15 &r sedan ett
somnlakemedel introducerades.

Dagens sémnmedel har s ldg vinstmarginal
att inget foretag ser nagra fortjanster med att
forsoka forbéttra de redan nu tamligen bra
medlen.

Polis och tull

Aldersgrans
for inkop av
energi-
dryck?

et inte
ovanliga att
ungdom

dricker manga burkar
energidryck inom
kort tid gor att intoxi-
kationerna som tarvar
sjukhusvard okar.
Detta ligger bakom
regeringens uppdrag
till Livsmedelsverket
att se 6ver mojlighe-
ten att aldersbegrinsa
inkdpen av dessa
kaffeindrycker.

Idag finns rekom-
mendationer att silja
drycken endast till
personer over 15 dr,
men enligt regeringen
efterlevs inte denna
rekommendation,

da dr det lagstiftning
som giller.

Nytt
pa hemsidan

En ny flik har
tillkommit pé var
hemsida. Den heter
utbildning och hir
kommer du att hitta
utbildningdokument
frdn foreningen.

www.svenskberoen-
demedicin.se

CAN har fragat:

Tonaringars upplevelse
av foraldrarnas
alkoholvanor

I en undersokning som genomforts av CAN har 6 124
elever i drskurs 9 svarat pa 6 fragor om negativa konse-
kvenser av fordldrarnas alkoholvanor. Fragorna giller hela
uppviaxttiden och inte tidsbegransat.

Resultatet maste vdarderas mot bakgrunden av att det dr de ungas
upplevelser som kommer fram, inte fordldrarnas faktiska konsumtion.

Det framkommer att var 5:e tondring i studien tycker att deras
foraldrar nagon gang har druckit for mycket. Tva av tio anser att en
fordlder nagon gang har visat upp problematiskt drickande. Resul-
tatet visar ocksa att elva procent av pojkarna och sjutton procent av
flickorna, enligt denna undersokningsmodell, bedémer att de lever i en
missbruksmiljo.

Forskarna menar naturligtvis att det ar svart att veta exakt nar en
foralder har natt en grans.

Studien muiter elevernas upplevelser, sa det kan sdkert skilja sig mel-
lan olika barn, men resultatet kan anda vara vart att leda till eftertanke.

Prisfall pa behandling
av hepatit-C

SKL rekommenderar nu att

mot hepatit C anvidnda samtliga
ldkemedel som omfattas av det
nya avtalet. Det 4r NT-radet som
gjort en sammanvégning av den
bedomning som TLV gjort. Det
finns nu ett flertal likemedel

mot kronisk hepatit C. Ett flertal
omfattas nu av TLV:s subventions-
beslut.

Behandlingseffekten av dagens
preparat dr synnerligen lovande -
sjukdomen kan i de flesta behand-
lingsfallen ses som botad!

De likemedel som star till forfo-
gande dr Epclusa, Harvoni, Maviret,
Sovaldi, Vosevi och Zepatier. En
forutsittning for behandling ar att
det finns en rimlighet att den ska
kunna genomforas. Behandling
far ske dven for patienter med
pagdende missbruk, men da ska det
finnas ett utvecklat samarbete mel-
lan bl.a. beroendevarden, psykia-
trin och socialtjansten. Initieringen
av behandlingen gors som tidigare
av infektionslakare, som ocksa gor

Vad som hént ar att det blivit ett
fullstandigt prisras pa behand-
lingen, som nu rekommenderas
till alla patienter med den lang-
samt progredierande sjukdomen
hepatit C. Slutstadium for HCV
kan bli levercirros, sviktande le-

""En sa omfattande mangd narkotikaklassade tabletter har aldrig
tidigare tagits i beslag i Sverige. Okningen av narkotiska likemedel
ar starkt forknippad med ett utbrett blandmissbruk och hog tillgang-
lighet pa internet. Missbruket aterfinns i alla aldrar och samhalls-

g
Sy ;
il

grupper och ar i hog utstrackning forekommande
aven utanfdr, de for polisen, vanligen kanda
brukargrupperna. Genom den omfattande nat-
forsaljningen ar utbudet av olika preparat brett
och forekomsten spridd i hela landet. Narkotiska
lakemedel, enskilt eller i kombination med can-
nabis och/eller alkohol, ses utgéra en startpunkt
i manga unga personers framtida missbruk”

|
i "
o e
[,

Ur Polismyndighetens och Tullverkets rapport Drogsitua-
tionen - Lagesbild i Sverige 2013 - 2016.

verfunktion och i vissa fall cancer.

Liten ordlista

likemedelsvalet efter genotypning.

SKL: Sveriges Kommuner och Landsting. SKL &r en arbetsgivar- och
intresseorganisation for alla kommuner, landsting och regioner. SKL:s
uppgift ar att stddja och bidra till att utveckla kommuner, landsting och

regioners verksamhet.

NT-radet: Nya Terapier. NT-radet ar utsett av landstingens halso- och
sjukvardsdirektdrer och en utveckling av NLT-gruppen (nya lakemedels-
terapier) som bildades 2009. Gruppen rapporterar till styrgruppen for
landstingens samverkan kring lakemedel. NT-radet beslutar om rekom-
mendationer pa samma medicinska grund och etiska plattform som TLV.

TLV: Tandvards- och lakemedelsformansverket &r en statlig myndighet
som har till uppgift att besluta om pris och subvention av lakemedel
och férbrukningsartiklar samt reglerna for det statliga tandvardsstodet.
TLV ansvarar for apotekens handelsmarginal och regler fér utbyte av

lakemedel samt bedriver tillsyn.
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Focus on you.

SUBOXONE -
RIKTLINJERNAS
FORSTAHANDSVAL'

VID LAKEMEDELSASSISTERAD
BEHANDLING FOR OPIATBEROENDE'

» Suboxone finns nu som en praktisk
16 mg-tablett, for enklare dosering
och administrering.?

» Suboxone ar den forsta kombinationen
av buprenorfin och naloxon.

» Suboxone har lag risk for missbruk och
andningsdepression.

» Nytta/riskprofilen for Suboxone har visats
genom erfarenhet fran 6ver 2,5 miljoner
patientbehandlingsar.

Suboxone

buprenorphine/naloxone 16mg/4mg

SUBOXONE (BUPRENORFIN OCH NALOXON | FORHALLANDET 4:1) Sublinguala resoribletter, 2 mg/0,5 mg, 8 mg/2 mg samt 16 mg/4 mg.
NO07BC51, Medel vid opioidberoende, buprenorfin, kombinationer. Receptbelagt lakemedel. Vid forskrivning krévs sarskild receptblankett och
forskrivarkod. F samt Ff (16 mg/4 mg 7 sublinguala tabletter ej forman).

& Lakemedlet ar narkotikum enligt Lakemedelsverkets forteckning IV. Risk for tillvanjning foreligger.
lakttag forsiktighet vid forskrivning av detta lakemedel.

INDIKATION: Substitutionsbehandling vid opioidberoende inom ramen for medicinsk, social och psykologisk behandling. Syftet med naloxon som
ingrediens ar att forhindra intravendst missbruk. Behandlingen ar avsedd for anvandning hos vuxna och ungdomar over 15 ar, som har samtyckt
till behandling mot sitt missbruk. KONTRAINDIKATIONER: Overkanslighet mot de aktiva substanserna eller mot nagot hjalpdmne. Svar
respiratorisk insufficiens. Svar leverinsufficiens. Akut alkoholism eller delirium tremens. Samtidig administrering av opioidantagonister (naltrexon,
nalmefen) vid behandling av alkohol- eller opioidberoende. VARNINGAR OCH FORSIKTIGHET: Risk for felanvandning, missbruk och diversion
foreligger. Dodsfall har rapporterats i samband med intag tillsammans med buprenorfin och bensodiazepiner, samtandra centralt ddmpande
substanser som alkohol eller andra opioider. Buprenorfin/naloxon kan orsaka allvarlig, eventuellt dodlig, andningsdepression hos barn och
icke-beroende personer vid fall av oavsiktlig eller avsiktlig fortaring. Lakemedel som hammar enzymet CYP3A4 kan leda till forhojda
koncentrationer av buprenorfin. GRAVIDITET OCH AMNING: Buprenorfin kan framkalla andningsdepression och/eller abstinenssyndrom hos det
nyfodda barnet. Suboxone bor tas under graviditeten endast om den potentiella fordelen uppvager den potentiella risken for fostret. Amning ska
avbrytas under behandling med Suboxone. TRAFIK: Suboxone kan orsaka dasighet, yrsel eller nedsatt tankeformaga. Patienter bor varnas for att
framfora fordon eller anvanda farliga maskiner ifall Suboxone paverkar deras formaga att utfora sadana aktiviteter.

For ytterligare information och pris se: www.fass.se

Innehavare av godkdnnande for forsaljning: Indivior UK Limited, 103-105 Bath Road Slough Berkshire, SL1 3UH, Storbritannien.
Tel: +800 270 81901 E-post: PatientSafetyRoW@indivior.com

Tillverkar: Reckitt Benckiser Healthcare (UK) Ltd, Dansom Lane, Hull, East Yorkshire HU8 7DS, Storbritannien.

Datum for 6versyn av produktresumén: 1611.2015

1. Nationella riktlinjer for vard och stod vid missbruk och beroende. Stad for styrning och ledning. paé, 2015. Socialstyrelsen, Stockholm
2. Produktresumé Suboxone 2015-12-16.

SBX-BN-SEP-1001-1801
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Jorgen Engel stipendium 2017

E stelle Barbier

Stipendiekommitténs motivering

Estelle Barbier tilldelas 2017 ars stipendium for att hon i sin
hogaktuella forskning pavisat betydelsen av epigenetiska
forandringar i frontalloberna for utvecklingen

av alkoholberoende.

Detta dr den belonade artikeln

Epigenetic enzymes as a novel class of targets for disease-modifying pharmacotherapies
in alcohol addiction

Barbier E', *Johnstone AL**, Khomtchouk BB**, Tapocik JD? Pitcairn C?, Rehman F?, Au-
gier E!, Borich A% Schank JR®, Rienas CA**, Van Booven DJ?, Sun H?, Nitt D', Wahlestedt
C*, Heilig M*

'Department of Clinical and Experimental Medicine, Division of Cell Biology, Faculty of Health Sciences, Link6ping

Estelle Barbiers sammanfattning av den belonade
artikeln och hennes muntliga framstillning vid Svensk
forening for Beroendemedicins augustikonferens.

xposure to repeated cycles of alcohol intoxica-
Etion and withdrawal induces persistent changes

in gene expression, resulting in long-lasting
behavioral alterations characteristic of addiction. Alt-
hough numerous candidate genes have been associated
with alcohol addiction, the underlying neural adap-
tations are not well understood. Recent data suggest
that epigenetic mechanisms may play a role in several
diseases including alcoholism. Alterations in brain le-
vels of epigenetic enzymes could mediate chronic gene
expression changes in response to alcohol exposure and
therefore contribute to maladaptive-alcohol-seeking
behaviors.

Recently, we identified several novel candidates that
might be mechanistically related to alcohol-addiction
relevant phenotypes, and offer targets for disease-mod-
ifying pharmacotherapies.

Among the candidate targets, we first selected PR-
domain methyltransferase 2 (PRDM2) for functional
validation. In rats with a history of dependence,
PRDM2 expression was decreased in the mPFC.
Alcohol-induced PRDM2 repression is reversed by the
DNA methyltransferase inhibitor RG108, showing that
it is driven by DNA methylation.

University, SE-581 85 Linkdping, Sweden

*Laboratory of Clinical and Translational Studies, National Institute on Alcohol Abuse and Alcoholism, National
Institutes of Health, Bethesda, Maryland;

*The Center for Therapeutic Innovation,
“Department of Psychiatry & Behavioral Sciences, and the
*John P. Hussman Institute for Human Genomics, University of Miami Miller School of Medicine, Miami FL

*Department of Physiology and Pharmacology, College of Veterinary Medicine, University of Georgia, Athens, GA

Conversely, PRDM2 knockdown in non-dependent rats
induced a set of gene expression changes that overlapped with
those found following alcohol dependence. These expres-
sion changes were associated with behavioral consequences
otherwise seen following a history of dependence, including
escalated alcohol intake, increased resistance to quinine adul-
teration, and enhanced stress-induced reinstatement. Several
genes that exhibited a significantly decreased enrichment for
H3K9mel (a functional consequence of PRDM2 repression)
were identified using ChIP-seq, including synaptotagmin]1.

In summary, PRDM2 is a mediator of neuroadaptations and
behaviors that are critical in alcoholism. Specifically, our find-
ings indicate that DNA-methylation mediated repression of
PRDM?2 is involved in multiple aspects of alcohol dependence,
including stress-induced relapse, compulsivity-like behavior
and escalation in alcohol intake. Follow-up work has identi-
fied molecular pathways that are dysregulated due to PRDM2
repression, and may offer additional therapeutic targets.

Engelstipendierna

2010 Louise Adermark

2011 Pia Steensland

2012 Anna Soderpalm-Gordh
2013 Ylva Ginsberg

2014 Magdalena Plecka-Ostlund
2015 Ida Fredriksson

Jorgen Engel stipendium utdelas av Svensk forening fér Beroendemedicin arligen till den

forskare som har sitt vetenskapliga arbete knutet till svensk akademisk institution och som
under foregdende kalenderar i en internationell referentgranskad tidskrift publicerat den

2016 Charlotte Skoglund
2017 Estelle Barbier

originalartikel inom omradet beroendeforskning som varit av hogsta kvalitet.
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MediaDiplomet 2017

Therese
Johan

Bergstedt
Wicklén

Arets MediaDiplom tilldelas Therese Bergstedt och Johan Wicklén,

vetenskapsreportrar pa Sveriges Television. De erhaller utmirkelsen for

en journalistisk gdrning som kinnetecknas av starkt
engagemang for personer med beroendesjukdomar, en gedigen
sakkunskap och en formaga att ifragasitta etablerade sanningar.

Therese Bergstedt:

ag var reporter pa Vetenskapsradion och
ville géra ett program om gapet mellan det
politikerna sager och det som forskarna
et. Alla jag pratade med sa att det var varst
inom narkotikapolitiken.

Ju mer jag larde mig, desto mer chockad
blev jag. Hur kunde det vara sa lite uppmérk-
samhet i media kring de galopperande dods-
talen? Hur har det varit mojligt f6r svenska
politiker att konsekvent ignorera forskare,
ldkare och utsatta i denna fraga?

Efter 13 ar i yrket har jag insett att mina
storsta journalistiska drivkrafter ar att ifraga-
sitta etablerade sanningar och att lysa dér det
tidigare varit morkt. Dessutom finns det fa
saker som retar mig sa mycket som ohederlig
argumentation och nir moral trumfar fakta.

Jag tror det 4r darfor jag blivit s& engagerad
i narkotikafragan. Det beror inte pa egna erfa-
renheter, for sédana har jag knappt. Uppvaxt
ien trygg familj i en liten by i Norrbotten, en
ungdomstid praglad av sport och friluftsliv,
en lagom vild studietid och manga resor over
vérlden ar inga nycklar till mitt intresse. Det
maste vara hyckleriet som provocerat och
dérfor engagerat.

Att granska svensk narkotikapolitik ar
och har varit ett av mina viktigaste och mest
larorika uppdrag, inte minst sedan jag fick
fast jobb som reporter pa SVT Nyheter och
dérigenom kunnat nd en miljonpublik med
reportagen.

Jag hoppas och tror att rapporteringen om
bristen pa sprututbyten, motstandet mot sub-
stitutionsprogram, att naloxon dnnu inte delas
ut fritt och att FN kritiserar var narkotikapo-
litik dnda fatt visst gehor bland véra politiker,

och jag dr inte fardig an.

Att nu ocksa fa pris av er gor mig valdigt
glad. Det ger mig rdg i ryggen att fortsitta
granska det missférhallande som fortfarande
ar svensk narkotikapolitik.

Johan Wicklén:

u dldre jag blir desto mer inser jag hur
tur jag har haft i livet. Jag vixte upp bland
karleksfulla och stéttande vuxna och blev
essutom begavad med gener som - i alla fall
hittills - inte vallat mig nagra storre fysiska
eller psykiska bekymmer.

Och medan vénner fortsatte att berusa sig
pé alla mojliga sitt trots uppenbara negativa
konsekvenser, kunde jag alltid kliva av och
ligga min tid pa betydligt produktivare saker.

Den hir fruktsamma blandningen av arv
och miljo ledde fram till att jag 2010 fick jobb
som reporter pa Sveriges Television ddr jag
fortfarande ar kvar.

Att narkotikapolitik, beroendefragor och
sambhillets syn pa droger blivit nagot jag
fastnat for har en enkel forklaring: Var man
an sdtter ner sin spade kan man hitta en kamp
mellan moral och vetenskap. Och som veten-
skapsreporter édr det da enkelt att hitta vinklar,
som av kollegor forbisetts i decennier.

Att vart arbete kring beroendefragor nu
uppmirksammas av er profession virmer
verkligen och ger oss forhoppningsvis dn
mer tyngd att pa redaktionen driva dessa
fragor.

For aven om kunskapen bland journalister
ar begrénsad, finns dnda en forstéelse for att
det dr god journalistik att - med fakta - ifrdga-
sétta etablerade sanningar.

Theresé Bergstedt

Johan Wicklén

Svensk forening for Beroendemedicin
utdelar arligen ett MediaDiplom till
den som styrelsen vid omrdstning
utser. Valet grundar sig pa person eller
institution som pa ett fortjanstfullt

sitt med engagemang under senare

tid spridit kunskap inom vart omrade
till grupper som vi som forening med
svarighet nér ut till.

MediaDiplomet har tidigare tilldelats:

Svante Nycander 1996, Thomas Nordegren
1997. Jan Mattsson 1998, Pelle Olsson 1999,
Katarina Johansson 2000, Anders Nystrand
2001, Vanna Beckman 2002, Amelia Adamo
2003, Ritva Ronnberg 2004, Miki Agerberg
2005, Kateriana Janouch 2006, Jens Lapidus
2008, Benny Haag 2009, Magdalena In

de Betou 2010, Therése Herecules 2011,
Gerhard Larsson 2012, Johannes Forss-
berg 2013, Margareta Hagglund 2014, Ann
Soderlund och Sanna Lundell 2015, Hillevi
Wahl 2016.
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Fran styrelsemotet i november 2017

Vart utbildningsutskott har

arbetat hart

Vid senaste styrelsemotet i Stockholm i slutet av november
redovisade det fortraffliga utbildningsutskott (Cathrine
Ronnbick, Karin Stolare och Joar Guterstam) malbeskriv-
ning for féreningens syn pa vad som ska inga i kunskaps-
banken for att vara en duktig specialist i beroendesjuk-
domar. Deltagarna vid foreningsmétet som foljde efter
styrelsemotet fick ocksa en kort redogorelse av innehallet.
Malbeskrivningen finns i sin helhet pa Svensk forening for
Beroendemedicins hemsida.

Inte nog med detta gedigna arbete, UU har ocksd sammanstéllt de
tvd METIS-kurserna som ska ingd i specialistutbildningen. Den forsta

kommer att g& av stapeln i Stockholm under h6sten 2018 och den
andra i Goteborg under varen 2019 (se sid. 13).

Styrelsen har fatt en forfragan fran Socialstyrelsen om intresse finns
att anordna SK-kurs(er) i beroendeldra. Denna forfragan kommer
att besvaras jakande. Det finns all anledning att vi inom vart omrade
formedlar kunskap ut mot framfor allt somatiken.

Det dr i ar dags for en studieresa. Den planeras for fullt och program
finns pa sidan 10 i detta nummer av Bulletin. Resan gar till Lissabon

dar vi ska besoka och héra mer om narkomanvérden i landet. Portugals
beroendevard bjuder pa ett litet annat koncept dn den svenska. Det
kommer att bli ett spannande besok! Som vanligt ar det Gppet att resa
med f6r medlemmar i féreningen. Du dr varmt vilkommen! Boka in

11 - 14 oktober.

Augustikonferensen i 4r flyttas anyo till Goteborg. Det blev bittre
arrangemang dar! Arets tema blir alkohol, droger och vild och inom
ramen for detta tema kan dven svar samsjuklighet inrymmas.

Detta ar liksom foregaende ar har foreningens kassor tvingats konsta-
tera att det 4r manga medlemmar som inte betalat (den synnerligen
laga) arsavgiften. Det beror naturligtvis pa glomska varfor styrelsen nu
undersoker mojligheten att kunna betala medelst swish, vilket sannolikt
skulle 6ka mojligheten att firre glommer att betala — man gor transak-
tionen momentant.

Vi blir allt fler i foreningen, vi har nu en bra bit 6ver 400 medlem-
mar, vi nirmar oss 500. Detta ér riktigt bra for en specialitet som inte
ar storre dn var. Men det gor inte ont med fler medlemmar: varfér inte
kolla med dina arbetskamrater, de dr valkomna in i var gemenskap!

Niista styrelsemote dger rum i Stockholm den 26 januari.

Nordic Drugs Stora Pris

Ett stipendium 4 50.000 kronor.

Nordic Drugs Stora Pris 2018 avser att belona upptackter eller arbete som pa olika
satt bidrar till battre vard och behandling av patienter med opiat/opioidberoende

i Sverige.

P& Svensk forening for Beroendemedicins augustisymposium, delas 2018 ars stipen-
die ut till ett arbete/projekt som har eller haft som malsattning att forbattra diagnos,
behandling och/eller patientomhandertagande inom beroendevarden vid opiat/opioid-

beroende.

Valkomna!

Med vanliga halsningar
/Stipendiekommittén

NORDIC

DRUGS

Box 300 35 - 200 61 Limhamn
Tel. 040-36 66 00 - Fax 040-36 66 01
www.nordicdrugs.se
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Pricka av i

almanackan

drets studiebesok gar till
LISSABON

Utresa och forsta studiebesoket

11 oktober 2018

Flera studiebesok 12 oktober
Hemresedag valjer du sjalv

Studiebesok och information om SICAD (Servigo de Inter-
vengao nos Comportamentos Aditivos e nas Dependéncias).
Vi traffar dess chef Joao Goulao under torsdagen.

Fredagen den 12:e besoker vi ett beroendecentrum och en
mottagning for lagtréskelmetadon.

Lordag styrelsemote for berdrda, dvriga fria aktiviteter eller

hemresa.

Vira studiebesoksresor dr inte sponsrade utan du soker sjélv i forekommande
fall tjanstledighet och reseersittning. Vi kommer att foresla lampligt (dvs pris-
virda alternativ) flyg och hotell, men du bokar allt pa egen hand. Alla detaljer
kommer i ndsta nummer av Bulletin, men boka in i almanackan studieresan

redan nu!

Resan ar 6ppen for medlemmar i Svensk forening fér Beroendemedicin eller Svensk Psykiatrisk Férening

Mer detaljer hittar du efterhand nir programmet blir helt klart pa var
hemsida och i ndsta nummer av Bulletin (kommer i maj)

Narkotikabruk bland
ensamkommande

En oroviackande utveckling

Folkhidlsomyndigheten har under
2017 pa uppdrag av Socialstyrelsen
kartlagt narkotikavanor bland ensam-
kommande barn och unga upp till 21
ar. Utredningen konstaterar att det

ar en heterogen grupp, varfor det ar
svart att uttala sig om narkotikabruk
ar vanligare bland ensamkommande
jamfort med andra ungdomar.

Andelen med kidnd narkotikaanvindning
bland ensamkommande varierar mellan 2
och 11 procent. Utredarna podngterar att det
redovisade resultatet dr uppskattningar. De
vanligaste drogerna dr cannabis, alkohol och
tramadol.

Faktorer som 6kar risken for narkotikabruk
eller problem relaterade till narkotikabruk
for ensamkommande dr ménga, bl a sjdlvme-
dicinering, psykisk ohilsa, ldng asylprocess,
brist pé fritidsaktiviteter, stora boenden och
avsaknaden av en trygg levnadsbas.

Enligt rapport fran Statens institutionssty-
relse (SiS) var under 2016 var fjarde tvangsin-
tagen en ensamkommande pojke, motsvaran-
de under 2017 hade andelen 6kat till var tredje.

Utredarna konstaterar att narkotikabruk
férekommer och maste tas pa allvar. Utveck-
lingen betraktas som oroande bland dem som
intervjuats.

Danska ldakare tveksamma till cannabis pa recept

Efter nyaret dr det mojligt for
danska lakare att skriva ut can-
nabis (s.k. medicinsk cannabis)
enligt vissa givna regler. Danska
lakarforbundet menar att det ar ett
politiskt och inte ett medicinskt
beslut eftersom ldkare ar forplik-
tigade att skriva ut mediciner som
har vetenskapligt stod och som &r
patientsakert.

Enligt forbundets ordférande Andreas Rud-
kjobing finns det ingen vetenskaplig grund fér
att godkdnna cannabis som lakemedel. Vidare
menar han att det inte finns ndgon forskning
som visar att cannabis har ndgon behandlings-
effekt for ndgon av de sjukdomsgrupper som
ar godkédnda: multipel skleros, ryggmirgs-
skada, kronisk smirta, illamaende-krakningar
vid cellgiftsbehandling.

En svensk specialistpanel har vid ett semina-
rium 2017 sett nagot mer positivt pa medi-

cinsk cannabisbehandling: den kan méjligen
hjélpa en del med svéar smarta, men langt ifrdn
alla (prof. Fred Nyberg i SvD). Fran Karolinska
institutet planerar man en klinisk studie for

att kartlagga mojlig effekt av en cannabisme-
dicin (Bediol som innehaller 6,5% THC och
8% CBD) i en randomiserad kontrollerad
undersokning med ett hundratal patienter
inkluderade.

Sedan 2011 har det i Danmark varit mojligt
for specialister i neurologi att skriva ut canna-
bisldkemedlet Sativex pa indikationen multipel
skleros. Samma indikation och f6rskrivnings-
mojlighet finns i Sverige; lakemedelsnamn har
ar Almirall. Sativex dr en munhalespray som
liksom Bediol innehaller THC och CBD.

Det finns flera medicinska cannabisproduk-
ter, exempelvis Marinol (syntetiskt cannabis)
och Nabilon (syntetiskt cannabis). Dessa dr
inte godkénda i Danmark.

Det kommer att vara fri prissattning pa
cannabisprodukterna som kommer att vara
tillatna under de fyra dr som f6rsoksperio-

den omfattar. Det kravs ldkarrecept for att fa

tillgang till produkterna, som enbart finns pa
apotek. Samtliga apotek kommer dock att ha
samma pris.

Nagot for svenska patienter? Knappast, sager
Andreas Rudkjebing i en intervju med Syd-
svenskan (171230). Om man inte r i behov
av akut medicinsk hjalp maste man uppsoka
den danske husldkare man éar listad hos. For
att sedan f4 tillgang till den specialistvard som
kravs maste man ha en remiss fran samme
huslakare.
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Erbjud dina patienter
en Paus!

Hur man foreslar en farmakologisk behandling for en
alkoholberoende kan ha stor inverkan pa hur patienten
Rl accepterar behandlingen’.

For manga kan Antabus (disulfiram) symbolisera ett svart och
permanent beslut att helt sluta dricka alkohol. Sa behdver det
inte alltid vara.

Presentera istéllet Antabus som en mojlighet att fa en Paus
fran alkohol, d& underldttas beslutet att paborja behandling.

Bestdill ...

.. Antabus behandlingsmanual och patientinformationsbroschyr
genom att skicka ett mail till: anna.bernmalm@actavis.com

*Miller, et al (1999). Motivational enhancement therapy manual. Volume 2.

Antabus, Disulfiram, brustablett 200mg och 400 mg. Rx F. ATC-kod NO7BBO1. Antabus &r indicerat vid alkoholmissbruk. Forsiktighet bor iakttas vid nedsatt leverfunktion. Antabus far
aldrig ges utan patientens vetskap. Symtom pa disulfiram/alkohol-reaktion kan upptrada redan efter intag av mycket sma méangder alkohol. Stora mangder alkohol kan resultera i ytterst
kritiska tillstand. Kontraindicerat vid Inkompenserade hjartsjukdomar. Manifesta psykoser. Allvarlig organisk hjarnskada (da dessa tillstdnd kan férsémras). Tidigare leverpaverkan vid
behandling med Antabus. Informationen &r baserad pé& produktresumé daterad 2008-11-06. Fér ytterligare information och aktuellt pris se www.Fass.se.

e antabus
T e Strandbergsgatan 61, 112 89 Stockholm

Actavis 08136370, infoeactavisse disulfiram

S10Z |UdY-070L-LNY
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HCV/SE/18-01/PM/1051 | Date of preparation: January 2018

Hepatit C
sSyns inte
pa ytan

Hepatit C ar globalt sett en vanlig sjukdom, som séllan
ger nagra symtom i den akuta eller tidiga fasen. Det
kan dréja manga ar innan svara eller livshotande lever-
skador har utvecklats. Hepatit C orsakas av ett virus
som sprids via blod.

() GILEAD

GILEAD SCIENCES | HEMVARNSGATAN 9, 171 54 SOLNA | TEL 08 505 71 800
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CAN:s drogforskningspris 2017

Markus Heilig

2017 ars drogforskningspris tilldelas professor Markus
Heilig for mycket framstdende forskning om beroende-
sjukdomar. Forutom en gedigen vetenskaplig publicering
med ungefar 300 vetenskapliga publikationer har profes-
sor Heilig varit verksam vid Karolinska institutet, ddrefter
som chef for NIAAA i USA
och numera som chef vid
Centrum for social och
affektiv neurovetenskap,
CSAN, Linkopings univer-
sitet.

I Link6ping leder han ett integre-
rat centrum som studerar basal
hjarnforskning sammanhéingande
med klinisk praxisforskning.
Professor Heilig menar att sam-
arbete mellan olika forsknings-
discipliner, sasom psykiatri och
hjarnforskning, dr den enda viagen
framat for att tackla de beroende-
relaterade sjukdomarna.

Kinnetecknande for forskningsinsatserna ér att de spanner Gver ett
flertal vetenskapliga discipliner och angreppssitt, allt fran vikten att
behandla samtidigt trauma och préva ut nya likemedel, till avancerade
genetiska verkningsmekanismer sévél som vérldsledande hjarnavbild-
ningstekniker.

CAN:s drogforskningspris, som bestér av 25 000 kr, har delats ut drligen sedan

2001. Priskommittén bestar av fem ledamoter som utses av CAN:s styrelse,
tvd av dem nomineras av Svenska foreningen fér Alkohol- och Drogforskning

(SAD).

| anslutning till CAN:s 100-ars jubileum ar 2001 instiftade

CAN ett arligt pris for att uppmarksamma mycket framstaende
forskning inom drogomradet. | forsta hand avses forskning om
alkohol eller narkotika, men aven annan forskning som priskom-
mittén beddmer ligga inom drogomradet kan komma ifraga.

Sa hér ser den prominenta pristagarlistan ut:

2017 Markus Heilig, 2016 Sven Andréasson, 2015 Ingrid Nylander, 2014 Anders
Romelsjo, 2013 Claudia Fahlke. 2012 Peter Allebeck , 2011 Fred Nyberg, 2010
Mats Ramstedt, 2009 Lars Oreland, 2008 Agneta Ojehagen, 2007 Jérgen Engel
och Lars Terenius, 2006 Mats Berglund, 2005 Robin Room, 2004 Thor Norstrém,
2003 Lena Dahlgren, 2002 Lars M Gunne, 2001 Michael Boman

MediaDiEIomet

Du har som medlem i Svensk torening for Beroendemedicin
mojlighet att paverka vem som ska fa arets MediaDiplom.
Har du forslag pa nagon som skriver, filmar, fotograferar,
gor TV- eller radioprogram... och tillfér bra information inom
vart omrade utanfor de professionella kanaler vi sjalva besit-
ter — hor av dig med forslag och kort motivering fore mitten
av augusti il

bengt.sternebring@svenskberoendemeidin.se

METIS-kurser i
beroendemedicin

Sedan 2007 har det si kallade METIS-projektet ("Mer
Teori i Specialiseringstjanstgoringen”) bidragit till att
utveckla och genomfora de kurser som ingar i laka-
res specialistutbildning till psykiater och barn- och
ungdomspsykiater. Dessa sé kallade METIS-kurser
kan ha olika teman, fran akutpsykiatri till psykiatrisk
neurovetenskap eller psykiatri och samhille, men
formatet dr detsamma: kursdeltagaren forbereder sig
innan och maste genomfora vissa uppgifter innan
hen kommer till sjélva kursmétet, dér alla deltagarna
infinner sig fysiskt under nagra intensiva dagar med
foreldsningar, seminarier och andra 6vningar. Kur-
sen avslutas sedan med en skriftlig hemuppgift som
examination.

Anda sedan starten har METIS-kursen Beroendemedicin varit obli-
gatorisk for alla ST-1dkare i psykiatri. Kursen har getts pa en rad olika
orter, med larare bade fran den lokala kliniken och fran andra hall. Nar
vi nu i december 2017 genomférde en “kursrevision” konstaterades att
Beroendemedicin dr en av de allra mest populédra kurserna, som konse-
kvent far mycket hoga betyg av deltagarna.

Nir den psykiatriska tillaggsspecialiteten beroendemedicin nu
tillkommit, har vi fran Svensk forening for beroendemedicin dérfor
varit angeldgna om att lika hogkvalitativa kurser ska utvecklas dven for
dessa ST-lakare. Eftersom det ar en tilliggsspecialitet kommer samtliga
deltagare redan ha gatt den forsta METIS-kursen i Beroendemedicin,
men en fordjupning i form av ytterligare tva kurser (plus sarskild kurs
i MI och aterfallsprevention) behovs for att uppna de kunskaper som
enligt Socialstyrelsens riktlinjer kréivs av en dubbelspecialist i psykiatri
och beroendemedicin. Vi har utnyttjat det beprévade format och den
infrastruktur som finns etablerad kring METIS-kurserna och planen
ar att under lasaret 2018-2019 genomfora den forsta omgangen med de
tva kurserna, den forsta i Stockholm under hosten 2018, den andra i
Goteborg under véren 2019. METIS, som idag ligger under SKL, har en
central styrgrupp ddr undertecknad ar medlem som representant fran
var férening, men de praktiska arrangemangen genomfors av lokala
kanslier i de olika sjukvérdsregionerna. Malsittningen ar att METIS-
kurserna ska kunna flyttas runt och genomf6ras pé olika hall i landet,
sd att alla erbjuds lika goda méjligheter till utbildning.

Arbetet med kurserna har gatt hand i hand med utvecklingen av
Svensk forening for Beroendemedicins rekommendationer till malbe-
skrivningen for ST i Beroendemedicin, som nu finns tillgangliga pa vér
hemsida. Var forening har en avgérande roll i de hir processerna och
manga av oss kommer vara engagerade i dessa fortbildningssatsningar
framéver. Att ST-ldkarna i beroendemedicin moéts av ett hogklassiskt
kursutbud och far en stabil kunskapsgrund &r forstas en viktig fram-
tidsfraga for hela beroendevérden.

Joar Guterstam

Svensk forening for Beroendemedicins
utbildningsutskott:
Cathrine Ronnback, Karin Stolare och Joar Guterstam.
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Sedix® (Passiflora incarnata) Vid mild oro
och insomningsbesvar

Oro och beroende

Oro ar vanligt forekommande i samband med beroendeproblematik. Oro &r ofta atfoljt av
sOmnbesvar. Sedix ar ett traditionellt vaxtbaserat |akemedel anvant vid lindrig oro och tillfalliga
insomningsbesvar. Inga éverdoseringsfall har rapporterats och oénskade effekter férvantas inte
nar behandlingen avslutas. Dosering kan vid behov titreras upp i samrad med ldkare.

e SRV R A

28 dragerade tabletter
! d i v Vid tillfalliga insomningsbesvar
El Eg ,E,ssionsbmmm v" Inget beroende rapporterat !

Q Séljs receptfritt pa apotek

Sedix® (Passiflora incarnata) Receptfritt. Tablett 200 mg. Indikationer: Traditionellt vixtbaserat likemedel anvint vid lindriga symtom pa nervés anspanning sdsom oro,

irritabilitet och tillfalliga insomningsbesvar. Indikationerna for ett traditionellt vixtbaserat lakemedel grundar sig uteslutande pa erfarenhet av langvarig anvandning.
Sedix &r avsett for vuxna och ungdomar 6ver 12 ar. Dosering: Nervos anspdnning: 1 till 2 tabletter morgon och kvéll. Sémnsvdrigheter: 1 till 2 tabletter pa kvéllen, en
halvtimme fore laggdags. Interaktioner: Samtidig anvandning av Sedix och syntetiska sedativa lakemedel (t.ex. bensodiazepiner) rekommenderas inte, savida inte
samtidig anvandning har ordinerats av lakare. Varningar och forsiktighet: | brist pa tillracklig data rekommenderas inte anvandning av Sedix till gravida, ammande eller
barn under 12 ar. Patienter som kénner sig paverkade av detta likemedel ska inte framféra fordon eller hantera maskiner. Behandlingen bér inte dverstiga 6 manaders
kontinuerlig anvandning. Biverkningar: Inga biverkningar har rapporterats. TVBL. EF. Oversyn av produktresumé 2016-11-21, fér mer information se www.fass.se.

Europeiska databasen for rapporter om missténkta biverkningar, http://www.adrreports.eu/sv/index.html

Tillverkare och innehavare av marknadsféringstillstand: Tilman SA
Fullmiktig i Sverige: Sana Pharma Medical AS | Enebakkveien 117 A, 0680 Oslo, Norge | E-post: post@sanapharma.se
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Dataspels-
beroende ar
snart en sjuk-
domsdiagnos

Dataspelsberoende kommer med
nésta efterlingtade revision av ICD
(sannolikt i juni 2018) att erkdnnas
som en sjukdom av vérldshalso-
organisationen WHO. ICD ir det
diagnostiska system som svensk
sjukvard (och mer ar 100 andra
lander) anvander.

Socialdepartementet har tidigare i ett
interpellationssvar avvisat dataspelsberoende
som en diagnos i paritet med spelberoende
med pengar som drivkraft. En nyligen (2017)
publicerad kandidatuppsats fran Socialhog-
skolan i Lund drar slutsatsen att det finns bade
for- och nackdelar med att sjukdomsforklara
dataspelsberoende.

Tarik Jasarevic, WHO:

— Beroendet av data-, tv- eller olika online-
spel kommer att listas i den elfte upplagan
av WHO:s klassificeringssystem for olika
diagnoser (ICD).

Viktigt stillningstagande

Professor Anders Hakansson, Svensk forening
for Beroendemedicins vetenskaplige sekre-
terare, menar att det dr ett viktigt stéllnings-
tagande, att bestimma sig for att det hér dr
nagonting som behéver behandlas och dérfor
bli ett omrade for mer forskning.

Sjukdomen beskrivs som “ett monster av
spelbeteende, som kan vara digitalt spel eller
videospel, karaktiriserat av forsamrad kontroll
6ver spelandet, 6kad prioritering av spelet
framfor andra aktiviteter i sddan utstrackning
att spelandet gar fore andra intressen”

Andra symtom som ndmns ar att spelan-
det fortsitter trots forekomsten av negativa
konsekvenser.

Anders Hakansson:

- Metoder som fungerar pa andra bete-
enden, och som vi jobbar med idag inom
psykiatrin och i beroendesjukvarden, skulle
ocksé kunna fungera nir problembeteendet ar
dataspelsberoende.

Enligt Jasarevic kommer de nya riktlinjerna
(ICD 11) att stadga att en individ bor lida av
en onormal fixering av spelande i minst ett &r
innan diagnosen kan stillas.

Hur stort problemet dr gar dnnu inte att sdga
enligt WHO-talesmannen.

Odramatiskt

men likval

Intressant foreningsmote

Svensk forening for Beroende-
medicin haller sitt arsmote sedan
decennier under sista veckan i
november. S dven i dr. Ett 25-

tal medlemmar hade samlats pa
alkoholmottagningen Riddargatan
1 (kunde varit lite fler). Forutom
sedvanliga paragrafer pa dagord-
ningen bjods dhorarna pa en ut-
markt genomgang av foreningens
forslag till méalbeskrivning av den
kunskapsbank som ses som rimlig
for att erhalla specialistkompetens
i beroendesjukdomar, var nya spe-
cialitet sedan ett drygt ar tillbaka.
Hela mélbeskrivningen finner du
pé foreningens hemsida (www.
svenskberoendemedicin.se).

Efter en liten men naggande god italiensk
buffé som skoljdes ner med ett trevligt sorti-
ment av alkoholfria drycker fran Systembo-
laget inleddes kvillen med foreningsmotet
(dvs arsmotet). Inga dramatiska diskussioner.
Ekonomin haller sig inom rimliga nivaer,
arsavgiften for 2018 beslutades till ssamma som
forra aret (275 kronor) och revisorernas for-
slag om ansvarsfrihet for styrelsen beviljades
omgaende av foreningsmotet.

Valberedningen under ledning av Hans
Ackeroth har haft en lugn host - inga styrelse-
medlemmar dnskade lamna och alla valdes om
for en ny tvdarsperiod. Revisorerna sitter kvar

och foéreningsmotet hoppades pa att valbered-
ningen ocksa sitter kvar — sa blev fallet.

Styrelsen foreslog en liten stadgedndring
som betyder att begreppet suppleant forsvin-
ner och dartill en uppdatering av foreningens
revision. Enligt skatteverket behover en foren-
ing av vart slag ingen revision, men styrelsen
med kassoren i spetsen vill girna att vi dven
i fortsdttningen har en arlig utomstaende
granskning. Stadgedndringarna godkéndes.

Sedan f6ljde bl a sammanfattande rappor-
ter fran utbildningsutskottet och vetenskapliga
utskottet. Dessa rapporter finns 16pande i
protokoll frdn styrelsemotena och som referat
i Bulletin.

Vid en enkel ceremoni mottog SVT-journa-
listerna Therese Bergstedt och Johan Wicklén
arets MediaDiplom. Lis mer om de tva diplo-
manderna pa sidan 8.

20 ar med boxviner

Vinkonsumtionen i Sverige 4r idag hogre som ett resultat av att boxviner
borjade siljas 1996. Det laga priset har sannolikt haft den storsta effekten
men aven forpackningstypen har bidragit. Det framgér av en utvardering
som publicerades i hostas. Vinforséljningen ar idag 40 procent hogre jam-

fort med tiden fore boxen introduktion.

Hur har boxvinet paverkat oss? Boxkopare dricker ndrmare 50 procent
mer vin dn de som koper vin pa flaska och dven mer alkohol totalt. Rap-
porten gor géllande att att "box-svensken” i genomsnitt dricker tre glas vin
extra i manaden. Ungefir tva av glasen beror pa det ldgre priset och det
tredje pa forpackningstypen. Boxkonsumenten dricker oftare och berus-
ningsdrickande 4r vanligare jamfort med flaskkopare.

Diaremot ger studien inte belagg f6r den populéra uppfattningen att det
sarskilt ar kvinnor som okat sin vinkonsumtion.

Uppgifterna och analyserna ér gjorda av CAN och Systembolaget.
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AVHANDLING

Opioidsystemets roll vid
amfetaminberoende

Amfetaminberoende ger upphov till en rad medicinska och sociala problem, inte minst
har i Sverige. Trots detta finns endast begransad evidens for ndgon specifik aterfall-
spreventiv behandling. Ett av de mest lovande likemedlen f6r amfetaminberoende ar
naltrexon, en opioidantagonist som vi ju sedan linge anvander vid alkoholberoende. Ti-
digare studier har visat att naltrexon ddmpar de subjektiva effekterna av amfetaminintag
och vissa kliniska provningar tyder pé att det kan minska risken for aterfall i amfetamin-
beroende. Undertecknads avhandling, med titeln "Imaging of the brain opioid system in
amphetamine dependence’ syftade till att undersoka pa vilket sétt naltrexon utévar dessa
effekter, for att ge battre forstaelse for de neurobiologiska mekanismer som ar involverade
och underlitta fortsatt behandlingsutveckling.

Arbetet inneholl fyra olika studier, samtliga med
anvindning av hjarnavbildning:

I Studie I undersokte vi om en amfet-
amininjektion ger upphov till frisittning av
kroppsegna opioider i hjarnan. I sé fall skulle
det kunna forklara varfor ett opioidbloc-
kerande lakemedel som naltrexon ddmpar am-
fetamins effekter. Med hjalp av positronemis-
sionstomografi (PET) fann vi dock inga tecken
till att amfetamin gav upphov till nagon sadan
opioidfrisittning hos friska forsokspersoner
utan tidigare erfarenhet av amfetamin.

I Studie IT undersoktes hur forbehan-
dling med naltrexon paverkar den dopa-
minfrisittning som sker i hjarnan efter
amfetaminintag, som i vissa tidigare studier
visat sig korrelera med subjektiva effekter av
amfetamin. Om naltrexon ddémpar dopa-
minfrisattningen skulle det ddrfor kunna vara
en mekanism som forklarar dess ddimpning av
de subjektiva effekterna. I en forsta delstudie
anvédnde vi PET och fann inga tecken till att
naltrexon skulle paverka dopaminsvaret pa
amfetaminintag. For att kunna undersoka
detta ndrmre och ge upprepade amfetamin-
doser, gick vi vidare med experiment pa rattor,
dér vi méatte dopaminfrisattning med hjalp
av mikrodialys. Nér vi gav réittor en enstaka
dos amfetamin paverkade inte naltrexon dess
effekter, men hos rattor som redan behandlats
under lingre tid med amfetamin fann vi att
forbehandling med naltrexon halverade dopa-
minfrisittningen efter fornyat amfetaminintag.

Studie III syftade till att undersoka hur
naltrexon paverkar en annan fas i beroendetill-
standet, namligen det drogsug som inte sillan
foregar aterfall. Till denna studie rekryterade
vi 40 svart amfetaminberoende médn med
anamnes pa intravenos droganvindning, som
erhdll naltrexon eller placebo och dérefter

genomgick en undersokning med funktionell
magnetresonanstomografi (fMRI). Under sjil-
va fMRI-undersokningen fick deltagarna se ett
antal filmklipp, dér vissa hade ett drogrelaterat
innehéll. Hypotesen var att de drogrelaterade
filmerna skulle vicka ett drogsug hos patienterna
och ge 6kad aktivitet i motivationsrelaterade om-
raden i deras hjérnor, samt att naltrexon skulle
ddmpa denna reaktivitet. Vi fann att filmerna
gav ett starkt drogsug och patagligt 6kad
aktivitet i flera av dessa hjérnregioner, men

vi sag inga signifikanta effekter av naltrexon
jamfort med placebo.

Studie IV gick ut pa att undersoka hur
amfetaminberoende patienter reagerar pa
drogrelaterade bilder som presenteras vildigt
snabbt och pa ett sddant sitt att de inte ens
blir medvetet varseblivna. Vissa tidigare
fMRI-studier har namligen tyckt sig se att
beroendepatienters hjarnor kan reagera dven

pé sadana mycket svaga drogrelaterade stimuli.

I var studie fann vi dock inga belagg for att de
amfetaminberoende patienterna skulle reagera
annorlunda pé drogrelaterade bilder jamfort
med neutrala. Vid en narmare granskning av
de tidigare studierna fann vi ocksa att deras
statistiska metodik var bristfillig, och slutsat-
sen blir att det for ndrvarande saknas beldgg
for att beroendepatienters hjarnor reagerar
specifikt pa drogrelaterade stimuli som ar s&
svaga att de inte nar medvetandet.

Sammanfattning

Sammanfattningsvis har de flesta studierna

i denna avhandling inte kunnat bekrifta

de hypoteser vi hade fran borjan avseende
mekanismerna bakom naltrexons effekter vid
amfetaminberoende. Ddremot har resultaten
gett upphov till nya hypoteser, bland annat om
hur samspelet mellan hjdrnans dopamin- och

Joar Guterstam

opioidsystem forandras vid langvarig amfe-
taminanvandning. De har ocksa aktualiserat
metodologiska fragor som forhoppningsvis
kan bidra till forbattrade hjarnavbildnings-
studier i framtida beroendeforskning. For den
intresserade finns avhandlingen fritt tillginglig
att lasa via Karolinska Institutets hemsida.

Joar Guterstam forsvarade sin avhand-
ling Immaging of the brain opioid system in
amphetamine dependence i november 2017.
Opponent var professor Trevor Robbins fran
Cambridge och huvudhandledare professor
Johan Franck. Avhandlingen framlades vid
Institutionen for klinisk neurovetenskap,
Karolinska Institutet, Stockholm.

Har sammanfattar han avhandlingens
huvudbudskap.
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ient buprenorfin, utan™
onodiga tillsatser.

Espranor® Ny modern
Buprenorfin oral frystorkad tablett io rmu lerlng

* Espranor har utvecklats for att ge en Espranor ar indicerat for substitutions-
smidigare och snabbare uppldsning. behandling vid opioidberoende i
Espranor skall placeras pa tungan och samband med medicinsk, social och
I6ser sig pa mindre dn 15 sekunder.! psykologisk behandling.

Behandlingen ar avsedd for vuxna och
ungdomar over 15 ar som har samtyckt

UNIMEDIC® till behandling.’
d m VAVR{\V/ VAN

Unimedic Pharma AB, Box 6216, 102 34 Stockholm REFERENS:
Telefon: 010 130 99 50 1. www.fass.se

Espranor (Buprenorfin) Frystorkad tablett 2 mg och 8 mg ATC-kod: NO7BC01 Dosering Behandling bor ske under 6verseende av en lakare med erfarenhet av vérd av opiatberoende. Espranor kan inte ersattas med andra
buprenorfinprodukter. Olika buprenorfinprodukter har olika biotillganglighet. Dérfor kan dosen i milligram variera mellan olika produkter. Nar den lampliga dosen val har faststéllts for en patient med en viss produkt
(Ilakemedelsmarke), kan man inte bara byta ut produkten mot en annan produkt. Administreringsvégen for Espranor &r pa tungan, inte under den. Administrering ar oromukosal. Den frystorkade tabletten ska tas ut ur
blistret med torra fingrar, och placeras hel pé tungan tills den &r upplést, vilket vanligtvis sker inom 15 sekunder, varefter den absorberas via slemhinnorna i munnen. Patienten ska undvika att svélja i 2 minuter. Den
frystorkade tabletten ska tas sa snart blistret har ppnats. Patienter ska inte &ta eller dricka pa 5 minuter efter admini: ing. indikati : Overkanslighet mot den aktiva substansen eller mot ndgot hjdlpamne
som anges i Innehall. Allvarlig andningsinsufficiens. Allvarlig leverinsufficiens. Akut alkoholism eller delirium tremens. Varningar och forsiktighet. Varningar Espranor frystorkad tablett rekommenderas endast for
behandlingen av opioidberoende. Det rekommenderas ocksa att behandlingen férskrivs av en ldkare som garanterar en évergripande behandling av den eller de drogberoende patienterna. Lékaren bor beakta risken
for missbruk och felaktig anvéndning (t.ex. iv-administrering) i synnerhet i borjan av behandlingen. Interaktioner Espranor bor inte tas tillsammans med alkoholhaltiga drycker eller lakemedel som innehaller alkohol.
Alkohol 6kar den sedativa verkan av buprenorfin. Espranor bor anvandas med forsiktighet nar det administreras samtidigt som: Bensodiazepiner: Denna kombination kan leda till doden pé grund av andningsdepression
av centralt ursprung. Déarfor maste doseringar begransas och denna kombination maste undvikas i fall dar det finns risk for felaktig anvandning. Patienter ska férvarnas om att det &r extremt farligt att sjalvadministrera
ej forskrivna bensodiazepiner medan de tar denna produkt, och de ska dven instrueras att endast anvinda bensodiazepiner samtidigt med denna produkt pé det s&tt som anvisats av deras lakare (se Varningar och
forsiktighet). Andra hammare av det centrala nervsystemet; andra opioidderivat (t.ex. metadon, analgetika och hostdémpande medel); vissa antidepressiva, sedativa H1-receptorantagonister, barbiturater, anxiolytika
utéver bensodiazepiner, neuroleptika, klonidin och relaterade substanser. Denna kombination ékar hamningen av det centrala nervsystemet. Den nedsatta uppmarksamhetnivan kan géra det riskabelt att framfora
fordon och anvénda maskiner. Dessutom kan det vara svért att uppna adekvat smértlindring vid administrering av en fullstandig opioidagonist for patienter som far buprenorfin. Darfér finns det en risk for verdosering
med en fullstéandig agonist, sarskilt nar man férsoker 6vervinna buprenorfinets effekter som partiell agonist, eller nér plasmanivaerna av buprenorfin sjunker. Naltrexon &r en opioidantagonist som kan blockera de
farmakologiska effekterna av buprenorfin. Samadministrering under buprenorfinbehandling ska absolut undvikas, pa grund av den potentiellt farliga interaktion som kan utlosa plotsliga Iangvariga och intensiva
symtom pa opioidabstinens. CYP3A4-hammare: en interaktionsstudie av buprenorfin med ketokonazol (en potent hammare av CYP3A4) ledde till 6kad Cmax och AUC (area under kurvan) for buprenorfin (cirka 50 %
respektive 70 %) och, i mindre omfattning, for norbuprenorfin. Patienter som far Espranor bor kontrolleras noga, och kan behéva dosreduktion om behandlingen kombineras med potenta CYP3A4-hdmmare (t.ex.
proteashammare som ritonavir, nelfinavir eller indinavir eller azolantimykotika som ketokonazol, makrolidantibiotika eller itrakonazol). CYP3A4-inducerare: Samtidig anvandning av CYP3A4-inducerare och buprenorfin
kan sénka plasmakoncentrationerna av buprenorfin, vilket potentiellt leder till att behandlingen av opioidberoende med buprenorfin blir suboptimal. Det rekommenderas att patienter som far buprenorfin kontrolleras
noga om inducerare (t.ex. fenobarbital, karbamazepin, fenytoin, rifampicin) samadministreras. Dosen av buprenorfin eller CYP3A4 induceraren kan behéva justeras i enlighet med detta. Samtidig anvéandning av
monoaminoxidashdmmare (MAO-hdmmare): Mojlig férstarkning av effekterna av opioider, baserat pé erfarenhet av morfin. Hittills har ingen anmérkningsvérd interaktion observerats med kokain, substansen som
anvands mest frekvent av multimissbrukare i samband med opioider. En missténkt interaktion mellan buprenorfininjektion och fenprokumon, som ledde till purpura, har rapporterats. Buprenorfin ar en CYP3A4-hammare
in vitro. Risken fér hdmning in vivo vid terapeutiska koncentrationer forefaller Idg, men kan dock inte uteslutas. Nar buprenorfin kombineras med CYP3A4-substrat kan plasmanivaerna av dessa substrat 6ka och
dosberoende biverkningar kan uppkomma. Buprenorfin hammar inte CYP2C19 in vitro. Den hammande effekten av buprenorfin pa andra enzymer som kan metabolisera substrat i ldkemedel har inte studerats.
Férpackningsinformation Frystorkad tablett 2 mg Vit till benvit rund frystorkad tablett med en diameter pa 10,3 mm, markt med “M2" pa ena sidan. 7 tablett(er) blister, 105:02, (F). Frystorkad tablett 8 mg Vit till
benvit rund frystorkad tablett med en diameter pa 16,2 mm, markt med "M8” pd ena sidan. 7 tablett(er) blister, 273:04, (F). For fullstandig information hénvisas till www.fass.se
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DAGS ATT BOKA IN

arets
Augustikonferens

jf\rets tema:

Skal — nu smaller det.
Alkohol, droger och vald

Vi ar tillbaka i Goteborg!

Som tidigare ar konferensen
forlagd till sista fredagen i
augusti. Det betyder att du ar
valkommen till en spannande
dag den 31 augusti.

Vi samlar ihop en expertgrupp med interna-
tionellt och nationellt inslag som kommer att
formedla aktuell kunskap inom omradet. Som
tidigare avslutas dagen med en spannande
paneldiskussion.

Som tidigare kommer under dagen aven presen-
tation och utdelning av de tva fornamliga utmar-
kelserna

Jorgen Engel-stipendiet 2018
och

Nordic Drugs Stora Pris 2018

Utforligt program och presentation av forelasarna kommer i
nasta nummer av Bulletin och sa snart det ar klart aven pa
var hemsida (www.svenskberoendemedicin.se).

Dér kommer du ocksa att finna anmélningsblankett!

Varningssystem
ska forhindra

overdoser

Vira politiker har dnnu inte helt gett upp den
utopiska tanken om ett narkotikafritt samhiélle
(se dven sidan 3) varfor regeringen med bestort-
ning tvingas konstatera att dod-
ligheten bland droganvandare
oOkar istillet for minskar. Sverige
ar ett av de lander i Europa som
har hogsta dodligheten till f6ljd
av droger.

Nu satsar regeringen pa samarbete mellan
Folkhélsomyndigheten och Socialstyrelsen for
att fa en strategi som gor att man upptacker

Socialminister

nya droger eller férandrade missbruksmonster.
Folkhalsomyndigheten far 1,5 miljoner under
2017 for sitt uppdrag och ytterligare 1,5 miljo-
ner for inforandet av det nya varningssystemet
under 2018. Socialstyrelsen far ett tillskott pa

Annika Strandhall
har satt ned foten:
"Vi behover ett mer
strategiskt, langsik-
tigt och fokuserat

arbete for att fa ner
narkotikadddlig-
heten.

Foto: Kristian Pohl

3,5 miljoner under 2018. Pa ett sitt later det
som mycket pengar, men fragan ar hur langt de
racker.

S& har ser uppdragen ut.

Folkhilsomyndigheten far i uppdrag:

— att i samverkan med Socialstyrelsen utreda forutsittningarna ett
varningssystem sa att myndigheter tillsammans i ett tidigt skede kunna
upptacka substanser eller férandrat missbruksmonster som kan orsaka
plotslig 6kning av dodsfall. Uppdraget ska ske i samverkan med Social-
styrelsen.

Socialstyrelsen far i uppdrag:

— att presentera forslag till en kartlaggning av akutmottagningarnas
rutiner for fortsatt vard, behandling och uppf6ljning av personer som
kommer till akutmottagningarna pa grund av en 6verdos.

— att i samverkan med Folkhilsomyndigheten ta fram information om
6verdosrisker och sakrare anvindning riktad till personer som brukar
narkotika eller narkotikaklassade likemedel.

— att i samverkan med Folkhalsomyndigheten utreda mojligheterna att
utveckla riktad hilsoinformation om drogmarknaden och akuta risker
m.m. till personer som brukar narkotika.

— att utveckla och ta fram ett kunskapsstdd om likemedelsbehandling
vid opiatberoende samt limna forslag till ssmverkansformer mellan
huvudménnen. Kunskapsstodet ska beakta kons- och aldersspecifika
behov hos patienterna och innehalla modeller for brukarmedverkan.

http://www.regeringen.se/pressmeddelanden
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Alkohol och soma

Alkohol — ett dodshringande toxin

Det ir inte bara sjilen som understundom far sig en torn av

hog alkoholkonsumtion. Alkohol har den otrevliga bensigenhe-
ten att paverka snart sagt alla kroppens organ - mer eller min-
dre. Detta dr ingen ny kunksap. Redan sumererna for ett antal
tusen ar sedan kiinde till alkohols skadeverkningar, Hippokra-
tes patalade att ndr en man i sina bésta ar skakar pa handen i
tidig morgontimma, da kan han ha druckit for mycket alkohol.

Ej ar sa gott, som gott man sager,

ol for manskors att;

ju mer du dricker,
dess mindre vet du,
vart ditt vett tar vagen

Havamal (700-1000 eKr)

exempelvis anmérkningsvart lite om
alkohols skadeverkan pa njurarna; de

verkan ar inte konklusiv.

Alkohol absorberas gastro-intestinalt
in i blodbanan, men ger redan i tarm-
systemet upphov till sjukdomsproblem:
inflammationshardar och dven utveck-

tt levern tar skada av alkohol har
pétalats sedan 200 ar tillbaka. Vér
egen Magnus Huss var tidigt ute
(1800-talets mitt) med diagnostise-
ring av hog alkoholkonsumtion (alcoholismus
chronicus eller chronisk alkoholssjukdom)
som ett led i hanteringen av de medicinska
komplikationerna. Men det ér forst under de

Alkohol dr en toxin som kan
skada kroppens viavnader
och organ savil direkt som
indirekt genom metabola
nedbrytnignsprodukter.

senaste decennierna som forskningen pa allvar
tagit itu med vad alkoholen egentligen stéller
till med.

Alkohol ér en toxin som kan skada krop-
pens vavnader och organ savil direkt som
indirekt genom metabola nedbrytnignspro-
dukter. Enligt ICD-10 finns det lite mer dn
20 olika sjukdomar som helt kan tillskrivas
alkohol som orsak, lagg dirtill ytterligare ett
tjugotal sjukdomstillstind som alkohol klart
forvarrar. En stor del av alkoholdédligheten dr
konsekvenser av organskador och somatiska
sjukdomar som orsakats av hog alkoholkon-
sumtion. De dodsbringande sjukdomarna ér
framfor allt forknippade med levern, olika ty-
per av cancer och kardiovaskuldra sjukdomar.

Det finns mycket kvar att utforska. Vi vet

ling av cancer, skador pa bukspottkor-
teln som kan leda till sdvél akut som
kronisk pankreatit.

Levern tar stryk

Levern tar stryk.
Nittio procent av hog-
konsumenter av alko-
hol far fettlever och
en tredjedel utvecklar
svar leversjukdom
(cirrhos, cancer).

Hjarnan har linge
varit fokus for forsk-
ning och det finns
omfattande dokumen-
tation over alkohols
negativa effekter pa
vad som hénder i
karnor och vindlingar.
Skadorna kan vara
overgdende men ocksa bli bestaende med
allvarliga konsekvenser, exempel ar Wernickes
encefalopati och Korsakoffs syndrom.

Det finns flera sjukdomstillstind som
alkohol ligger bakom nir det géller hjértat. De
vanligaste kardiovaskulédra sjukdomarna i den
hér branschen ar hogt blodtryck, hjartkarls-
sjukdomar och stroke.

Lungor péverkas ocksa av alkohol (lung-

inflammation, tuberkulos, respiratoriska
tillstand).

Icke att forglomma dr att alkohols negativa
effekt pa muskelkostymen (myopati) lika van-

lig som cirrhosutvecklingen pa leversidan.

En 6vergripande roll har hormonerna och

skadas men forskningen kring orsak och pjr finng en vésentlig negativ paverkan av

alkohol. Det giller de viktiga endokrina syste-
men som paverkar stress (leder till otalighet),
fortplantning (dysfunktion), tyroida, immun-
systemen, diabetes, hjartkirlsjukdomar, cancer,
psyke mm.

Ett kan leda till fler

Med andra ord - dven om alkohol paverkar
ett eller flera organ sa fungerar kroppens alla

Hepaincefular
CATCirem
{with cwrhosis)

delar interaktivt med varandra och darfor kan

en dysfunktion leda till en eller flera andra
problem. Alkohol i framfor allt hogre mangder
péverkar helheten dven om det kan vara ett
specifikt organ som drabbas mest.

Alcohol Research: Current Reviews
examines how alcohol use affects various
organs in the body
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Metadon Nordic Drugs

oral losning

Genom att forskriva Metadon Nordic Drugs 7-pack istéllet for singelpack, gér du en
besparing pa hela 40 kr per flaska. Med géllande priser innebar det en méjlighet att
spara 15.000 kr per patient och ar!

7-packi
alla styrkor

WETADON NORDIC DRUGS

40 mg —
Reidoobydrlery

Dol g1

Metadon Nordic Drugs finns i 25 olika styrkor - fran 10 mg upp till 200 mg. Lakemedlet ar
tillgangligt som singelflaska och som forpackning om 7 flaskor. Vill du forskriva 7-pack,

ange 1 x 7 flaskor pa receptet.

Metadon Nordic Drugs ar framtagen i samarbete med professionen och patienter. Pa sa
satt har vi successivt kunnat anpassa lakemedlet efter de nskemal som kommit fram.
Till exempel har forpackningens design tydliggjorts, sa att forvaxlingsrisk pa klinik, for
patient och pa apotek minimeras.

METADON

Originalet.

+* Beroendeframkallande medel lakttag storsta forsiktighet vid forskrivning av detta ldkemedel.

Metadon Nordic Drugs (metadonhydroklorid) &r ett medel vid opioidberoende (ATC kod: NO7BC02). Metadon Nordic Drugs ingér i formanen. Indikationer: Underhallsbehandling till opioidberoende patienter
parallellt med medicinsk och psykologisk behandling och social rehabilitering. Dosering: Ett kriterium for behandling med metadon &r att patienten deltar i ett “"metadonprogram” med ldkemedelsassisterad
rehabilitering av Iakemedelsmissbrukare som godkénts av behdrig myndighet. Endast for oral administrering. Lakemedlet far ej injiceras. Dosen maste anpassas for varje enskild patient.

Sortiment och géllande pris: www.fass.se. Senaste 6versyn av produktresumé: 2015-07-28.

Nordic Drugs AB * Tel 040-36 66 00




